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Hallituksen esitys Eduskunnalle laeiksi sukusolujen ja
alkioiden kaytosta hedelmoityshoidossa ja isyysain muut-

tamisesta

ESITYKSEN PAAASIALLINEN SISALTO

Esityksessa ehdotetaan séédettavaksi |aki
sukusolujen ja alkioiden kaytosta hedelmoi-
tyshoidossajalaki isyyslain muuttamisesta.

Ehdotetussa laissa sukusolujen ja akioiden
kaytostd hedelméityshoidossa sdddettdisiin
hedelmoityshoidon antamisesta.  Tdlaista
hoitoa ovat muun muassa keinosiemennys ja
koeputkihedelmoitys. Laki koskisi myds su-
kusolujen ja alkioiden luovuttamista ja varas-
tointia hedel moityshoitoa varten.

Hedelmadityshoitoa saataisiin antaa parille,
joka kérsii tahattomasta lapsettomuudesta tai
jonka sukusoluista syntyvélla lapsella on
huomattava vaara saada vakava sairaus. Pa-
rilla tarkoitetaan avioliitossa ta aviolii-
tonomaisissa olosuhteissa keskenddn elévéa
naista ja miestd. Hoidossa saataisiin kéayttéa
parin omia tai luovutettuja sukusoluja seka
parin omia tai luovutettuja alkioita. Hedel-
maityshoitoa voitaisiin laissa sd8detyin eri-
tyisin edellytyksin antaa myo6s naiselle, joka
e ela ehdotetussa laissa tarkoitetussa pa-
doteta sallittavaksi. Laissa e sdadettdis he-
delmoityshoidon eri menetel mista.

Kenenk&3n sukusoluja tai akioita e saisi
kayttdd hedelmdityshoidossa ilman hénen
suostumustaan. Hedelmoityshoidossa e sais
kayttad sukusoluja eika alkioita, joiden peri-
maan on puututtu tai joita on kaytetty tutki-
mustoiminnassa. Hoidossa ei my6sk&an saisi
kayttaa toisintamalla saatuja alkioita. Lapsen
ominaisuuksiin vaikuttaminen sukusoluja tai
alkioita valikoimalla olisi mahdollista vain,
jos siten pyritédn turvaamaan syntyvan lap-
sen terveys tai se, etta laps muistuttaa ulko-
n&dltéén vanhempaansa. Saman luovuttgjan
sukusoluja saataisiin kayttaé enintéén viidelle
hoitoa saavalle. Luovutettuja sukusoluja ja
alkioita saataisiin kayttaa viidentoista vuoden
gjan niiden luovutuksesta.
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Sukusoluja saisi luovuttaa kéytettéavaksi
hedelmoityshoidossa 18 vuotta tayttanyt
henkild, joka on hyvaksytty terveystarkas-
tuksessa. Sukusolujen kayttd hedelmbitys-
hoidossa edellyttéd luovuttgjan suostumusta.
Suostumus voidaan peruuttaa, minka jékeen
luovutettuja sukusoluja el saisi enda kayttaa.
Luovutuksen yhteydessa luovuttga laatis
kirjalisen selostuksen itsestéén (henkil 6ku-
vaus), joka on aikanaan annettava luovuttgjan
sukusolusta syntyneelle, jos tdma sita hal uaa.

Terveydenhuollon oikeusturvakeskus pitéi-
s rekisteria sukusolujen luovutuksista. Re-
kisteri siséltéis tiedot sukusolun luovuttajien
henkildllisyydesta ja jokaisesta luovuttagjasta
my6s taman henkilokuvauksen. Luovuttgja
voisi ilmoittaa sukusolujen luovutusten rekis-
teriin suostuvansa siihen, ettd hanen henkildl-
lisyyttdén koskevat tiedot saadaan antaa h&
nen sukusol ustaan syntyneelle.

Jdjennds luovuttgian henkil 6kuvauksesta
annettaisiin - pyynnosta  luovutetusta  su-
kusolusta syntyneelle 18 vuotta tayttaneelle
henkildlle. Luovutetusta sukusolusta synty-
neelld taysi-ikaisella henkildlla olisi oikeus
saada rekisteristd tieto luovuttajan henkildlli-
syydestd, jos luovuttga on antanut sihen
suostumuksensa. Tieto annettaisiin myos sil-
loin, kun vuosi on kulunut luovuttajan kuo-
lemasta. Jos luovutetusta sukusolusta synty-
nyt haluais saada yhteyden luovuttgaan,
Terveydenhuollon oikeusturvakeskuksen tu-
lis toimittaa pyynto sellaisen luovuttgjan tie-
toon, joka e ole antanut suostumustaan hen-
kilollisyytensa il mai semi seen.

Hedelmadityshoitoa saisivat antaa seka su-
kusoluja ja akioita varastoida siihen luvan
saaneet terveydenhuollon  toimintayksikot
seké hedel méityshoitoon perehtyneet erikois-
|&8karit. Luvan myontéis hakemuksesta Ter-
veydenhuollon oikeusturvakeskus. Tervey-
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denhuollon oikeusturvakeskukselle kuuluvat
lupa-asiat kasiteltéisiin oikeusturvakeskuksen
yhteydessa toimivassa lautakunnassa.
Isyyslakiin ehdotettujen muutosten mukaan
lapsen isd on se mies, joka antoi suostumuk-
sensa hedel méityshoidon antamiseen. Avio-
miehen isyyttd e voitais kumota, jos laps
on syntynyt hénen suostumuksellaan anne-
tusta hedelméityshoidosta. Avioliiton ulko-
puolela hedelméityshoidon avulla syntyneen

lapsen osalta miehen isyys voitaisiin vahvis-
taa tunnustamisella tai oikeudenkaynnissa
Aidin tai lapsen doitteesta voitaisiin myos
vahvistaa sellaisen miehen isyys, joka on
suostunut luovuttamiensa siittididen kayttoon
sellaiselle naiselle, joka e €& ehdotetussa
|aissa tarkoitetussa parisuhteessa.

Ehdotetut lait ovat tarkoitetut tulemaan
voimaan noin kuuden kuukauden kuluttua
niiden hyvaksymisesta ja vahvistamisesta.
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YLEISPERUSTELUT

1. Lapsettomuus ja sen hoito
Yleista

Tahaton lapsettomuus on yleistynyt viime
vuosina ja sen arvioidaan Suomessa koske-
van noin 15 prosenttia avio- tai avoliitossa
elavistd, hedelmallisessd i8ssa olevista pa-
reista. Naisen hedelméttémyys lisdantyy ian
my6ta ja ensisynnyttdjien keskimadraisen ian
nousu lisdé selvasti vaikeuksia tulla raskaaksi
ja hedelmdityshoidon tarvetta. Arvioidaan,
ettd hedel méttémyydestd kérsii 20—25 -vuo-
tiaista naisista noin 6 %, 30—35 -vuotiaista
noin 16 % ja 40—45 -vuctiaista noin 40 %.
Raskaaksi tulemisen vaikeudet ovat yleisim-
pia 30—39 -vuctiailla parisuhteessa elévilla
naisilla. Heista noin joka viides on kokenut
raskaaks tulemisen vaikeuksia. Myds mies-
ten hedelméttdmyyden on arvioitu yleisty-
neen. Siemennesteen laadun epéilldan hei-
kentyneen siten, ettd keskiméddrdinen siit-
tidtiheys olis laskenut puoleen viimeisten
50 vuoden akana. Noin kolmasosa hedel-
méattdmyyden syista liittyy naiseen ja kol-
masosa mieheen. Kolmasosassa tapauksista
syy jéa epaselvaksi.

Lahes kaikki lasta haluavat |apsettomat pa-
rit kokevat eriasteisia henkisia vaikeuksia ja
lapsettomuus saattaa myos aiheuttaa syvan
henkisen kriisin. Lapsettomaks j&&mista on
verrattu ldheisen omaisen menettémisen ai-
heuttamaan suruun ja sen lapikéyntiin. Krii-
siin liittyy usein huonommuuden ja syylli-
syyden tunteita. Siihen saattaa liittyd myos
vihan tunteita puolisoa ja ympéristda koh-
taan. Masentuneisuus ja ahdistuneisuus ovat
my6s yleisid. Kriisista selvidminen voi vieda
useita vuosia ja siind saatetaan tarvita perhe-
terapeuttistatai psykiatrista apua.

Tahattoman lapsettomuuden hoitomuodot

Tahattoman |apsettomuuden hoitomuodot
ovat kehittyneet nopeasti viime vuosina.
Yleisin hoitomuoto on munasolun irrotus
|&8kkein. Hormonihoitoa kaytetd8n naisen
hedelméttémyyden hoidossa seka yksindan
ettd muihin hoitomenetelmiin yhdistettyna.
Hormonihoidon riskeind ovat monisikioras-
kauksien ja hyperstimulaatio-oireyhtyman
mahdollisuus. Hormonihoidon kaytto edellyt-
tédkin tarkkaa seurantaa laboratoriomittauk-
sin ja ultradanitutkimuksin.

Keinosiemennyksessa siittidita rui skutetaan
ovulaation aikaan kohtuonteloon tai joskus
vatsaonteloon, ja hedemditys tapahtuu nor-
maalisti naisen kehossa. Koeputkihedelméi-
tystd varten naisesta kerdtéan munasoluja
punktoimalla. Kerétyt munasolut hedelméite-
téan viljelymaljassa, ja alkiot voidaan sirtda
kohtuun yleensa 48—72 tunnin kuluttua he-
delmoityksestd. Nykyisin siirretddn yleensa
korkeintaan kaksi alkiota samalla kertaa. He-
delmoityshoidossa voidaan kayttdd myos
luovutettuja sittiditéd ja munasoluja samoin
kuin luovutettuja akioita. Arviolta 10 % hoi-
doista annetaan luovutetuilla sukusoluilla ja
akioilla.

Miehestd johtuvassa lapsettomuudessa |88
kehoidon mahdollisuudet ovat rgalliset. Sita
vastoin keinosiemennyksen ja koeputkihe-
delmoityksen uusimmat tekniikat ovat tuo-
neet ratkaisevan parannuksen. Siittion mik-
roinjektio munasoluun on vahentényt luovu-
tetun siemennesteen kayton tarvetta, ja aikai-
sempaa huonomman laatuisella siemennes-
teelld& onnistutaan saamaan raskaus akuun.
Mikroinjektiotekniikalla yksi Sittio ruiskute-
taan munasolun sisdan. SiittiGitd voidaan
neulan avulla saada myos lisakiveksestd, ki-
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veksesta tal siemenjohtimista. Seké naisen et-
t& miehen hedelméttdmyytta voidaan hoitaa
my6s leikkauksin.

Hedel madityshoitomuodoista teknisesti vaa-
tivimpia ovat koeputkihedelmaditys ja akion
siirto, pakastetun akion sirto sekd gittion
mikroinjektio munasoluun. Nama hoitomuo-
dot ja nithin usein yhdistetty 188kehoito aivo-
lisdkehormoneilla vaativat erityista osaamis-
ta, kokemusta ja laitteita. Kehitteilla olevat
lapsettomuuden uudet hoitomenetelmét ovat
kiveskudospalan pakastus ja sen istutus
my6hemmin uudestaan kiveskudokseen tai
siita gitticiden kypsyttédminen viljelméassa.
Tutkimusta tehdédn myods munasarjakudok-
sen ja munasolun pakastuksesta. Jo nyt on
mahdollista estd8d vaikeaan vammaisuuteen
johtavia periytyvia sairauksia uusin mene-
telmin, esimerkiksi alkiodiagnostiikan avulla.

K oeputkihedel moityksen kayttt

Vuonna 2000 koeputkihedelmaityksia suo-
ritettiin maamme jokaisessa viidessad yli-
opistosairadlassa seka yhdessa keskus-
sairadlassa. Yliopistollisista sairaal oista kaks
osti hoitopalveluja myds yksityisilta palvelu-
jen tuottgjilta. Yksityisia hedelméityshoitoon
erikoistuneita klinikoita oli 12, mutta vuonna
2001 kaksi pientd yksikkoa lopetti toimintan-
sa. Koeputkihedelmoityksista tehtiin 64 9%,
pakastetun alkion sirroista 65 % ja dittion
mikrohedelmoityksista 61 % yksityisissa kli-
nikoissa.

Suomessa ensimméinen koeputkihedel moi-
tyksen avulla alkunsa saanut laps syntyi
vuonna 1984. Nykyisin noin puolet pareista
saa lapsen kolmen hoitoyrityksen aikana.
Vuoden 2000 loppuun mennessa maassamme
oli syntynyt yli 11 000 koeputkihedel moityk-
sen, mikrohedelmoityksen tai pakastetun al-
kion sirron avulla alkunsa saanutta lasta.
Téalla tavoin arvioidaan syntyvan lahitulevai-
suudessa vuosittain yli 1 500 lasta, mika on
2,5 % kaikista vuosittain syntyvista.

Koeputkihedelmoitys on tehnyt mahdolli-
seks kayttad sijaissynnyttgidd. Tamavoi olla
lapsettomuuden hoitokeino silloin, kun lap-
settomuuden syy on kohdun puuttuminen tai

kun raskauden l&pivieminen el ole mahdollis-
ta kohdun vaikean rakenteellisen vian tai
toiminnallisen héirion takia. Syyna voi olla
my6s naisen fyysinen sairaus, jonka vaatima
|88kitys saattaa estda sikion normaalin kehi-
tyksen.

Saatujen tietojen mukaan sijaissynnyttdja
jérjestelyihin on Suomessa 1990-luvulla ryh-
dytty noin kahdessakymmenessa tapaukses-

alkunsa saanut laps syntyi tiettdvasti vuonna
1995. Sijaissynnyttdjid on kaytetty pelkés-
tadn |adketieted lisin perustein ja koeputkihe-
delmoityksessd on padsdantdisesti - kaytetty
vain parin omia sukusoluja. Saatujen tietojen
mukaan yhdessd tapauksessa on kuitenkin
kaytetty lasta haluavan naisen sisaren mu-
nasoluja. Lasta haluava pari on itse vastannut
nyttgina on toiminut lasta haluavan parin |&
hisukulainen tai ystéva. Muutamassa tapauk-
sessa sijaissynnyttgidnd on toiminut parille
ennestéan tuntematon nainen. Parit ovat kor-

heutuneet kulut, mutta palkkiota sijaissyn-
nyttgélle e ole maksettu. Parit ovat adoptoi-
neet lapsen joko yhdessd tai perheensisdisena
adoptiona, jos miehen isyys on vahvistettu
ensin.

L uovutettujen sukusolujen kaytto

Maassamme toimii télla hetkella yksi sper-
mapankki, joka toimittaa pakastettuja siittioi-
ta tahattoman lapsettomuuden hoitoyksikoi-
hin eri puolille maata. Pankissa on sittidita
seka sellaisilta luovuttgjilta, jotka haluavat
pysya tuntemattomina, etta sellaisilta luovut-
tgjilta, jotka ovat antaneet suostumuksensa
henkilGtietojensa séilyttdmiselle ja ilmaise-
miselle luovuttgian sukusolusta syntyneelle
henkildlle.

Sukusolujen luovuttgjille tehdéén aina ter-
veyshaastattelu- ja tarkastus. Luovutettu sie-
menneste otetaan kayttéon aikaisintaan kuu-
den kuukauden kuluttua, jos terveystarkas-
tuksen tulokset ovat olleet normaalit. Nyky-
k&ytanto on, ettd saman luovuttgan siittidilla
saatetaan akuun enintéén viis raskautta ja
my6hemmin néille sisarus perheiden sita toi-
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voessa. Luovutettujen siittididen kéyttdé on
1990-luvulla vahentynyt, mika on seuraus
parannetuista mahdollisuuksista hedelmai-
tyshoidolla aikaansaada raskaus miehen
omilla ditti6illa. Suomeen tuodaan jonkin
verran luovutettuja siittiité ulkomailta.
Hedelmadityshoidossa kaytetéén myds luo-
vutettuja munasoluja, joskin munasolujen
luovutusten médaran arvioidaan jéévan vajaa-
seen viidennekseen sittiGiden luovutuksista.

2. Nykytila

21. Lainsaadantt

Suomessa ei ole toisin kuin monessa muus-
sa valtiossa hedel moityshoitoa koskevaa exil-
listd lainsdadantba. Hedel mdityshoitoa anne-
taan voimassa olevan terveydenhuoltoa kos-
kevan lainsd&ddanndn mukai sesti.

Terveydenhuoltoa koskeva | ainsdadanto

Terveydenhuollon lainsdadannén perustedl -
la hedelmoityshoitoa saavat antaa vain ter-
veydenhuollon ammattihenkil6t. Hedelmai-
tyshoitoa saavia pidetdén potilaan asemasta
ja oikeuksista annetussa laissa (785/1992),
jaljempana potilaslaki, tarkoitettuina potilai-
na. Hedelmoityshoitoa antavat seka julkisen
sektorin toimintayksikot ettd yksityiset sai-
raalat jalaakarit.

Kunnilla on yleinen vastuu terveydenhuol-
lon jarjestémisesta. Lainsdadantd ei saantele
yksityiskohtaisesti toiminnan lagjuutta, sisél-
toa ek jarjestdmistapaa. Sosiadli- ja terve-
ysministeriolla on kuitenkin mahdollisuus
erikoissairaanhoitolain  (1062/1989) nojalla
maaraté osa erikoissairaanhoitoa sairauksien
harvinaisuuden, erikoissairaanhoidon vaati-
vuuden tai erikoissairaanhoidon jérjestami-
sen asettamien erityisten vaatimusten perus-
tedlla erityistason sairaanhoidoksi, joka kes-
kitetd8n viiteen tai harvempaan yliopistosai-
raalaan tai muuhun terveydenhuollon toimin-
tayksikkdon. Madraykset voivat koskea vain
kunnallista terveydenhuoltoa.

Laki yksityisesta terveydenhuollosta. Yksi-
tyisestd terveydenhuollosta annetun lain
(152/1990) mukaan terveydenhuollon palve-
luja annettaessa on oltava asianmukaiset tilat
ja laitteet seka toiminnan edellyttama henki-

[6kunta. Toiminnan on oltava |a&ketieteelli-
sesti asanmukaista ja siiné tulee ottaa huo-
mioon potilasturvallisuus. Palvelujen tuotta-
jalla on oltava l&@ninhalituksen lupa tervey-
denhuollon palvelujen antamiseen. Luvan
myoéntédminen e voi perustua tarveharkin-
taan. Palvelujen tuottajana el pidetditsendista
ammatinharjoittajaa. Jos palvelujen antami-
sessa havaitaan puutteellisuuksia tai epakoh-
tia, lédninhallituksen on annettava maardys
puutteellisuuksien korjaamisesta tai epakoh-
tien poistamisesta La&aninhallitus voi kes
keyttda lain vastaisen toiminnan ja torkeissa
tapauksissa lupa voidaan peruuttaa

Laki terveydenhuollon ammattihenkil 6ista.
Terveydenhuollon ammattihenkilGistd anne-
tun lain (559/1994) mukaan terveydenhuol-
lon ammattihenkil6itd ovat muun muassa
|&8kéarit, hammasléékérit ja sairaanhoitgjat
seka muut henkil6t, jotka ovat saanet oikeu-
den tai luvan harjoittaa ammattia tai oikeu-
den kayttaa terveydenhuollon ammattihenki-
[6n ammattinimikettd. Lain mukaan Tervey-
denhuollon oikeusturvakeskus myontda oi-
keuden harjoittaa 188ké&rin ammattia toisen
johdon ja valvonnan aaisena laillistettuna
ammattihenkilona Oikeuden itsenéiseen am-
matinharjoittamiseen voi saada kaytannon
harjoittelun jal keen.

Terveydenhuollon ammattihenkilon am-
mattitoiminnan pé&maérand on terveyden yl-
I8pitdminen ja edistaminen, sairauksien eh-
kéiseminen sek& sairaiden parantaminen ja
heidan kérsimystensa lievittdminen. Tervey-
denhuollon ammattihenkilén on ammattitoi-
minnassaan noudatettava yleisesti hyvaksyt-
tyjaja kokemusperéisia perusteltuja menette-
lytapoja koulutuksensa mukaisesti, jota h&a
nen on pyrittava jatkuvasti taydentéamaan.
Ammattitoi minnassaan terveydenhuollon
ammattihenkilén tulee tasapuolisesti ottaa
huomioon ammattitoiminnasta potilaalle koi-
tuva hyoty ja sen mahdolliset haitat. Tervey-
denhuollon ammattihenkil6lla on velvolli-
suus ottaa huomioon, mita potilaan oikeuk-
Sista sdadetdan.

Terveydenhuollon ammattihenkilon  toi-
mintaan voidaan puuttua esimerkiks silloin,
kun hén on laiminlyényt yleiset velvollisuu-
tensa, suorittanut sellaisia tehtavid, joihin ha-
nen koulutustaan ja ammattitaitoaan on
pidettéava riittdmattomana tai toimintamah-
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dollisuuksiaan rgjoitettuina, taikka toiminut
virheellisesti tai moitittavasti. Terveyden-
huollon oikeusturvakeskus voi ta8lloin antaa
ammattihenkil6lle tarkempia madrayksia ja
ohjeita ammattitoimintaa varten tai esimer-
kiksi rgjoittaa laillistetun ammattihenkil6n
ammatinharjoittamisoikeutta tai poistaa sen.
Laissa on rangaistussaénnokset luvattomasta
terveydenhuollon ammattihenkil 6né toi mimi-
sesta. Toimiminen terveydenhuollon ammat-
tihenkiléna ilman lakiin perustuvaa oikeutta
on rangaistavaa. Ankarampi rangaistus on
séédetty, jos luvaton toiminta on ammatti-
maista tai se vaarantaa hoidettavaa. Lain no-
jalla sosiadli- ja terveysministerid voi tarvit-
taessa antaa maarayksia ja ohjeita muun mu-
assa | 88kkei den méaraami sesta

Laki potilaan asemasta ja oikeuksista. Poti-
ladain 38n mukaan Suomessa pysyvasti
asuvilla on oikeus ilman syrjintda saada ter-
veydentilansa edellyttdma hoito niiden voi-
mavarojen rajoissa, jotka kulloinkin ovat ter-
veydenhuoltoon kaytettdvissd. Potiladaissa
on lisdks sd&detty muun muassa potilaan it-
semaaraamisoikeudesta, tietojen saantioikeu-
desta, potilasasiakirjoista ja niitd koskevasta
salassapidosta. Potiladain mukaan potilaan
hoito on jarjestettéava ja hanté on kohdeltava
niin, ettei hanen ihmisarvoaan loukata ja etta
h&nen vakaumustaan ja hdnen yksityisyyttdan
kunnioitetaan. Lisdksi on mahdollisuuksien
mukaan otettava huomioon potilaan adinkie-
li, hanen yksildlliset tarpeensa ja kulttuurin-
sa. Potilaslakiin on lisdtty sdannds valtakun-
nallisesta terveydenhuollon eettisestéd neuvot-
telukunnasta, joka kasittelee terveydenhuol-
toa koskevia eettisia kysymyksia periaatteel -
liselta kannalta. Téama lainmuutos (333/1998)
tuli voimaan 1 péivana syyskuuta 1998.

Sairausvakuutuslaki.  Sairausvakuutuslain
(364/1963) mukaan sairaanhoitona korvataan
|&8kérin antama hoito, johon luetaan kuulu-
vaksi myos [a8kérin suorittama mahdollisen
sairauden toteamiseks ja hoidon méarittele-
miseksi tarpeellinen tutkimus. Lain nojala
tahattomasta lapsettomuudesta kérsiva nai-
nen ja mies voivat saada korvauksen tarpeel-
lisen hoidon kustannuksista. Sairauden méaa-
rittely on l|a&ketieteellinen kysymys, joka
selvitetéén hedelmdityshoitoa edeltévan 18&-
ketieteellisen tutkimuksen yhteydessd. Jos
tutkimustuloksena on, ettel lapsettomuuden

taustalta 10ydy varsinaista sairautta, vaan
syyna on esimerkiksi ikééntymiseen liittyva
munasolujen maaran vaheneminen, e kyse
ole sairaudesta, vaan muusta syysté johtuvas-
ta lapsettomuudesta. Taléin hedemoitys-
hoidon kustannuksia e korvata sairausvakuu-
tuksesta.

Sairausvakuutuksesta ei myoskaén korvata
niitd kustannuksia, jotka aiheutuvat |8&ke-
hoidon antamisesta munasolun luovuttgjale,
koska sairausvakuutus korvaa ainoastaan va-
kuutetulle sairaudesta aiheutuneet kustan-
nukset. Mydskaan 188karin toimenpide mu-
nasolun irrottamiseksi luovuttgjataei ole sai-
rausvakuutudain nojala korvattavaa. Sama
on koskenut sijaissynnyttdjda. Kyse e ole
sairaudesta, joten hanele tehtévét toimenpi-
teet alkion siirtamiseks eivét ole olleet saira-
usvakuutuksesta korvattavia. Sen sjaan sai-
rausvakuutuksesta on korvattu sijaissynnytté-
jdlle raskaudesta ja synnytyksesta aiheutu-
neet tarpeelliset kustannukset samoin perus-
tein kuin muille raskaana oleville ja synnyt-
taville naisille.

Sairausvakuutuskorvauksen seurantarekis-
terin  mukaan koeputkihedelmoityshoitojen
kustannukset 188kehoito mukaan lukien oli-
vat vuonna 2000 noin 12 miljoonaa euroa.

Laki |a8ketieteel lisesta tutkimuksesta

L &8ketieteellisestd tutkimuksesta annetussa
laissa (488/1999) sdadetddn ihmiseen sekéd
ihmisen akioon ja sikioon kohdistuvan 18&
ketieteellisen tutkimuksen edellytyksisté seka
eettisista toimikunnista.

Lain 3 8n mukaan |&&ketieted lisessa tut-
kimuksessa tulee kunnioittaa ihmisarvon
loukkaamattomuuden periaatetta. Ennen tut-
kimukseen ryhtymista on tutkimussuunni-
telmasta saatava eettisen toimikunnan myon-
teinen lausunto.

Lain 2 luvussa sdadetéan alkiotutkimukses-
ta. Lain 11 8n mukaan naisen elimistén ul-
kopuolella olevaan akioon kohdistuvaa tut-
kimusta saa tehda vain niissa laitoksissa, jot-
ka ovat saaneet siihen luvan Terveydenhuol-
lon oikeusturvakeskukselta. Alkioon kohdis-
tuva |88ketietedlinen tutkimus on sallittu
vain, jos akion muodostumisesta e ole ku-
lunut enempéé kuin 14 vuorokautta.

Lain 12 § sisdtda sdénnokset suostumuk-
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sesta akiotutkimukseen. Naisen eimiston
ulkopuolella olevan alkioon kohdistuvaan
tutkimukseen ei saa ryhtya ilman sukusolujen
luovuttgjien kirjallista suostumusta. Luovut-
tgalle on annettava riittdva selvitys hénen
oikeuksistaan, tutkimuksen tarkoituksesta,
luonteesta ja siina kaytettavista menetelmis-
t& Hénelle on myds annettava selvitys mah-
dollisista riskeistd ja haitoista. Selvitys on
annettava siten, etta luovuttaja pystyy paét-
tdmédan suostumuksestaan tietoisena tutki-
mukseen liittyvistd, hdnen pdatoksentekoonsa
vaikuttavista selkoista. Alkioita e saa kayt-
téd tutkimukseen sen jdlkeen, kun suostu-
muksen peruutus on vastaanotettu. Naisen
elimist6ssi olevan akion tutkimukseen & saa
ryhtydilman hanen kirjallista suostumustaan.

Lain 13 8n mukaan akioiden tuottaminen
yksinomaan tutkimustarkoituksiin on kiellet-
ty. Tutkimukseen kaytettya alkiota el saa Siir-
téd ihmisen eimistobn eikd sitd saa pitda
elossa enempaa kuin 14 vuorokautta akion
muodostumisesta, lukuun ottamatta aikaa,
jona akio on ollut syvéjdadytettyna. Tutki-
mukseen saa kayttda enintéén 15 vuotta va-
rastoituja akioita, minka jélkeen alkiot on
hévitettava.

Lain 15 8:n mukaan akiotutkimus ja su-
kusolujen tutkimus, joiden tarkoituksena on
kehittéd menetelmia periytyvien ominaisuuk-
sien muuttamiseksi, on kielletty, jollei kysy-
myksessa ole tutkimus periytyvan sairauden
parantamiseksi tai ehkéisemiseksi.

Isyyslaki

Isyyslaissa (700/1975) sdadetéén lapsen ja
hénen isansi vélisen sukulaisuussuhteen to-
teamisesta ja vahvistamisesta.

Isyyslain mukaan aviomies on avioliitossa
syntyneen lapsen isd. Isyys todetaan suoraan
avioliiton nojalla.

Jos laps syntyy avioliiton ulkopuolella,
isyys voidaan vahvistaa joko isyyden tunnus-
tamisella, jonka tuomari hyvaksyy, tai isyys-
kanteesta annetulla tuomioistuimen paatok-
sella Isyys on vahvistettava, jos on selvitet-
ty, ettd mies on ollut sukupuoliyhdynnassi
didin kanssa lapsen siittdmisaikana, ja lapsen
didin sekd miehen ja kaikki muut lausumat
huomioon ottaen voidaan pitda todistettuna,
etta mies on siittanyt lapsen.

Isyyden vahvistamista koskevissa sédnnok-
sissd e ole otettu huomioon tilanteita, joissa
laps syntyy hedelmdityshoidon tuloksena.
Isyydlain kirjaimellinen tulkinta voi néissa
tapauksissa johtaa siihen, ettaisyyttéd ei voida
vahvistaa. Kun hedel méityshoidossa on kay-
tetty luovutettuja siittiGitd, luovuttgjan vah-
vistaminen isdksi ei tule kysymykseen, koska
e ole ollut sukupuoliyhdyntda. Miestd, joka
didin ohella antoi suostumuksensa toimenpi-
teeseen, e liioin voida vahvistaa iséksi, kos-
ka laps e ole hénesta polveutunut. Isyyden
vahvistaminen tunnustamisella voi néissa ta-
pauksissa onnistua vain siten, etta lapsen a-
kuperéd koskevia seikkoja e isyyden selvit-
témisen yhteydessa kerrota, jolloin tuomiois-
tuin el saa tietoja evétdkseen isyyden tunnus-
tamisen.

Aviomiehen isyys voidaan isyyslain mu-
kaan kumota, jos on selvitetty, ettd &iti on
lapsen siittamisaikana ollut sukupuoliyhdyn-
nadssa muun kuin aviomiehensa kanssa, ja
kaikki seikat huomioon ottaen on pidettava
todistettuna, ettd laps on silloin diitetty, tai
jos lapsen periytyvien ominaisuuksien tai
muun seikan perusteella muutoin voidaan pi-
taa todistettuna, ettei aviomies ole lapsen isi.
S&annoksessa el ole otettu huomioon tilantei-
ta, joissa lapsi syntyy hedelmadityshoidon tu-
loksena. Jos sdannoksen katsotaan koskevan
my6s viimeksi mainittuja tilanteita, aviomies
voi saada isyytensd kumotuksi niissa tapauk-
Sissa, joissa on kaytetty luovutettuja siittiita.
Talléin on naet mahdollista nayttds, ettei
aviomies voi periytyvien ominaisuuksiensa
puolesta olla lapsen is&. Myds éiti ja laps
voivat nostaa isyyden kumoamiskanteen sa-
malla perustedlla. Isyydain 35 8n sé&nnds-
ten johdosta kanteen nostaminen voi kuiten-
kin yksittdistapauksessa estya esimerkiksi
sen vuoksi, ettd isan ja didin kanteille sé&det-
ty méérdaika on kulunut umpeen.

Isyyslain sd8nnoksig, jotka koskevat avio-
miehen isyyden kumoamista, sovelletaan
my6s tunnustamisella vahvistetun isyyden
kumoamiseen.

Aitiys
Suomessa voimassa olevan kirjoittamatto-

man oikeuden nojala lapsen é&iti on nainen,
joka synnyttda lapsen. Silla ei ole merkityst,
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onko lapsi mahdollisesti saanut alkunsa luo-
vutetusta munasol usta.

2.2. Lainsdadanndllinen tilanne muissa
maissa
Pohj oismaat

Kaikissa muissa pohjoismaissa on hedel-
moityshoidon antamisesta séadetty erillinen
laki. Islannissa hedelméityshoidon antami-
sesta sdadetddn 1 pavana kesdkuuta 1996
voimaan tulleessa teknistd hedelmditysta
koskevassa laissa (I6g um taknifrjévgun).
Norjassa hedelmoityshoidon antamisesta ja
sukusolujen kaytosta hedelmdityshoidossa
séadetddn 1 paivana syyskuuta 1994 voimaan
tulleessa  bioteknologian |&&ketieteellista
kayttoa koskevassa laissa (lov om medisinsk
bruk av bioteknologi). Ruotsissa vastaavat
séannokset sisdltyvédt 1 pdivana maaliskuuta
1985 voimaan tulleeseen keinosiemennysla-
kiin (lag om insemination) ja 1 péivana tam-
mikuuta 1989 voimaan tulleeseen koeputki-
hedelmoityslakiin (lag om befruktning utan-
for kroppen). Ihmisen alkiota koskee liséks
1 paivana lokakuuta 1991 voimaan tullut laki
tutkimuksen ja hedelmdityshoidon yhteydes-
sa akioon kohdistuvista toimenpiteista (lag
om &tgéarder i forsknings- eller behandlings-
syfte med befruktade &gg fran manniska).
Tanskassa hedelméityshoidosta séadetéén
1 péivana lokakuuta 1997 voimaan tulleessa
laissa, joka koskee l88ketieteellisen hoidon,
diagnostiikan ja tutkimuksen yhteydessa suo-
ritettavaa keinoalkuista hedelmaitysta (lov
om kunstig befrugtning i forbindelse med
lagelig behandling, diagnostik og forskning
m.v.). Mainituissa laeissa hedel moityshoidon
antamisen perusedellytyksend on, ettd he-
delmoityshoitoa saadaan antaa tahattoman
lapsettomuuden hoitamiseksi tai sen véaltta
miseksi, ettd lapsi sais vakavan periytyvan
sairauden.

Y hteistéd muiden pohjoismaiden laeille on,
etta hedel moityshoitoa saadaan antaa aviopa-
rille seka naiselle ja miehelle, jotka keske-
n&dn eldvét avioliitonomaisissa olosuhteissa.
Ilman parisuhdetta elavélle naiselle ei saada
antaa hedelmdityshoitoa. Ruotsissa lasten
asemaa homoseksuaalisissa perheissa selvit-
tényt komitea on vuonna 2001 val mistunees-

sa mietinndsséén (SOU 2001:10) ehdottanut,
ettd hedelmdityshoitoa tulis voida antaa
myo6s kahdelle naiselle, jotka elavét keske-
nadn rekisterdidyssa parisuhteessa tai muu-
toin vastaavala tavalla yhdessd. Komitean
mietinnon pohjalta annetussa hallituksen esi-
tyksessd " Rekisterity parisuhde ja adoptio”
(Prop. 2001/02:123, Partnerskap och adopti-
on) e kuitenkaan ehdoteta hedelmaitys-
hoidon antamisen sallimista parisuhteessa
keskendan elaville naisille. Taltéd osin komi-
tean ehdotuksen jatkovalmistelu jatkuu asi-
anomai sessa mini steri 0ssa.

Keinosemennyksessd saadaan  kayttda
miehen omia siittidita ja luovutettuja siittioi-
td. Ruotsissa ja Norjassa koeputkihedel mai-
tykseen saadaan kayttda vain parin omia su-
kusoluja ja niistd aikaansaatuja dkioita
Ruotsissaon kansanedustuslaitoksen kasitel-
tavana hallituksen esitys (Prop. 2001/02:89),
jonka mukaan koeputkihedel moityksessa
sagtaisiin  kayttéd myoOs luovutettuja mu-
nasoluja ja luovutettuja Sittidita, mutta vain
siten, ettd kaytetddn joko luovutettuja mu-
nasoluja tai luovutettuja siittiditd. Tanskassa
koeputkihedelmoityksessd saadaan kéyttéa
luovutettuja sukusoluja siten, ettd kaytetddn
joko luovutettuja diittiita tai luovutettuja
munasoluja mutta e molempia. Munasolun
luovuttamisen edellytykseksi on asetettu, ettd
vain nainen, joka itse saa hedelméityshoitoa,
voi luovuttaa munasoluja. Islannissa koeput-
kihedel moityksessa saadaan kéayttaa luovutet-
tuja dittidita tai luovutettuja munasoluja,
mutta ei luovutettuja akioita. Hedelmoitys-
hoitoa el saa antaa naiselle miehen kuoltua.

Tanskan ja Islannin laissa on parin ikéa
koskevia vaatimuksia. Tanskan lain mukaan
hedelmdityshoitoa saadaan antaa vain ale
46-vuctiaalle naiselle. Islannin lain mukaan
hedelmaityshoitoa voidaan antaa vain sellai-
selle parille, joka on siindiéssa, jossa yleensd
saadaan lapsia.

Islannissa, Norjassa, Ruotsissa ja Tanskas-
sa lainséddantd on hyvin erilainen sen suh-
teen, onko lapsella oikeus saada tietdd su-
kusolun luovuttgjan henkil6llisyys. Norjassa
ja Tanskassa sukusolun luovuttgjan henkil 6l-
lisyytta tai muita luovuttajaa koskevia tietoja
e anneta luovutetusta sukusolusta syntyneel-
le henkildlle, e edes luovuttajan suostumuk-
sella. Idlannissa luovuttgja voi valita, haluaa-
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ko hén olla tuntematon vai saadaanko hanen
henkildllisyystietonsa aikanaan antaa hanen
sukusolustaan syntyneelle 18 vuotta taytta
neelle henkildlle. Ruotsin lain mukaan luovu-
tetusta dittiosta syntyneella henkil 6l1& on oi-
keus saada tieto luovuttajan henkil dllisyydes-
t& Kunnalisen sosiaalilautakunnan velvolli-
suutena on pyynnosta auttaa asianomaista
tiedon hankkimisessa. Tiedot luovuttgasta
on sdilytettdva 70 vuotta. Edella mainitun
hallituksen esityksen mukaan my6és luovute-
tusta munasol usta syntyneell& henkil 6l1& olis
oikeus saada tieto luovuttgjan henkil6llisyy-
desta.

Mainittujen maiden lainsdadannéssa on
eroja myds munasolujen ja akioiden varas-
tointigjan pituudessa. Ruotsissa akioita saa
varastoida enintdan viis  vuotta (SFS
282:1998). Viranomainen voi kuitenkin ha-
kemuksesta paéttad, etta alkiota saadaan va-
rastoida pitempédan, jos siihen on erityisia
syitd. Tanskassa alkioita ja munasoluja saa-
daan varastoida enintdén kaksi vuotta. Nor-
jassa munasoluja e saa varastoida lainkaan,
jadkioita saa varastoida kolme vuotta.

Kaikissa neljéssd maassa on alkion suojaa
koskevia séénnoksid. Esimerkiksi alkion pe-
riméan puuttuminen ja alkion toisintaminen
on kiellettya. Tutkimuksessa kéaytettya alkio-
tael saa kdyttdd hedel moityshoidossa. Alkion
e saa antaa kehittya ihmiseksi naisen ulko-
puolella. Tanskan laissa on liséksi kielletty
|ahdetettyjen tyttosikididen, kuolleiden tytto-
jen ja kuolleiden naisten munasolujen ja mu-
nasarjojen kayttdé hedelmoityshoidossa. Mu-
nasarjojen sirtdminen toiseen naiseen on
kiclletty tamén naisen hedelméttdmyyden
hoitamiseksi.
muissa pohjoi smai ssa.

Islannissa ja Norjassa vain ministerion lu-
van saanut laitos saa antaa |&&ketietedlista
hedel moityshoitoa seka varastoida sukusolu-
jaja akioita Ruotsissa keinosiemennykseen
miehen omilla SittiGill& & tarvita viranomai-
sen lupaa. Keinosiemennyksia luovutetuilla
sukusoluilla saadaan suorittaa vain julkisissa
sairadloissa.  Koeputkihedelmoityksia saa-
daan suorittaa ilman lupaa julkisissa sairaa-
loissa ja sosiadihallituksen luvalla myo6s
muissa sairaaloissa. Tanskassa hedelmoitys-
hoidon antamiseen ja sukusolujen tai alkioi-

den varastointiin e tarvita lupaa. Kakissa
mainituissa maissa toiminnasta on sdannolli-
sesti raportoitava viranomaisille. Mainituissa
pohjoismaissa hedelmdityshoidon antamista
koskevan lain s&&nndsten rikkomisesta voi-
daan tuomita rangai stukseen.

Kakissa neljassd pohjoismaassa isyytta
koskevien sd8nnbsten mukaan lapsen isid on
se mies, joka yhdessa lapsen didin kanssa an-
toi suostumuksensa hedelméityshoidon an-
tamiseen. Siittididen luovuttgaa e voida
vahvistaa isdksi.

Ruotsissa lasten asemaa homoseksuaalisis-
sa perheissa selvittényt komitea ehdottaa, etta
lapsen ditina pidettéisiin myds sita naista, jo-
ka el &4 rekister6idyssa parisuhteessa tai muu-
toin vastaavalla tavalla lapsen didin kanssa.
Jos lapsen éiti elda rekisterdidyssa parisuh-
teessa, hénen parikumppaninsa olis suoraan
lain nojalla lapsen &iti. Jos lapsen &iti elda
yhdessa naispuolisen eldmankumppaninsa
kanssa muulla tavoin kuin rekisterdidyssa pa-
risuhteessa, eldmankumppanin &itiys voitai-
siin vahvistaa, jos lapsi on saanut alkunsa
hedelmaityshoidolla, johon eldmankumppani
oli antanut suostumuksensa. N&issi tapauk-
sissa lapsella e olisi oikeudellista iséa. Téa
man ehdotuksen valmistelu on lykatty.

Erai ssi muissa mai ssa voimassa oleva lain-
saadanto

Euroopan neuvostossa on vuonna 1997
valmistunut vertaileva katsaus hedel moitys-
hoitoa koskevasta lainsdadannosté 39 eri val-
tiossa. Néissa valtioissa hedelmoityshoidon
antamisesta séédetddn erillisessi laissa ta
hoitoa annetaan yleisen terveydenhuollon
lainsdddannon puitteissa. Lahes kaikissa val-
tioissa hedelméityshoidolla hoidetaan avio-
parien lisdksi myOs avoparien tahatonta lap-
settomuutta.  llman  parisuhdetta miehen
kanssa eldva nainen voi saada hedelmoitys-
hoitoa eréissi valtioissa (Alankomaat, Espan-
ja, Kanada, Tsekin tasavalta, Viro, Venga,
Yhdistynyt Kuningaskunta ja Y hdysvallat).
Eréissa valtioissa naiselle voidaan antaa he-
delmoityshoitoa miehen kuoltuakin. Osassa
valtioita se e ole sdlittua. Monessa valtiossa
kysymysta el ole sddnnelty.

Erdissa valtioissa hedelmdityshoitoa saa-
valle naisdlle on asetettu enimmaisika. Ikéra-
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jat vaihtelevat 35 vuodesta 45 vuoteen.
Eréissi valtioissa on ikérajan sijasta sdédetty,
etta naisen taikka parin on oltava hedelmalli-
savaltiossa ole lainséadant6d. Sijai ssynnytté-
jan kayttdé on selkedsti lain nojala sallittu
Y hdistyneessd Kuningaskunnassa ja erdissi
Australian ja Yhdysvaltojen osavaltioissa.
Ainakin Alankomaissa ja Kanadassa anne-
taan téllaista hoitoa ilman lainsé&dantoa
Monessa valtiossa e kuitenkaan saa kéyttéa
sijaissynnyttdj 4.

Luovutettujen sittididen kayttd on sallittua
ldhes kaikissa valtioissa. Munasolujen ja a-
kioiden luovuttamisesta & ole lainséadantta
kovinkaan monessa valtiossa. Luovutettujen
munasol ujen kaytto on kielletty Saksassa, Ir-
lannissa ja Sveitsissd. Luovutettujen alkioi-
den k&yttd on kielletty Ranskassa, Irlannissa,
ja Sveitsissd. Ranskassa saadaan kuitenkin
poikkeuksellisesti erityisissa tilanteissa kéayt-
téd luovutettuja alkioita

Eraissa valtioissa on sdannoksia siita, kuin-
ka monelle parille saman luovuttgan su-
kusoluja saadaan kayttda. Vahimmilléan luo-
vuttgian sukusoluja saadaan kayttda kahden
lapsen ja enimmilléén kymmenen lapsen ai-
kaansaamiseksi.

Luovutetusta sukusolusta syntyneella on
oikeus saada tieto luovuttgjan henkilllisyy-
destéd Itévallassa, Saksassa ja Sveitsissa
Alankomaissa tieto luovuttajan henkildlli-
syydesta voidaan antaa, jos siihen on |adke-
tieteellisia syitd. Muissa valtioissa téta oike-
utta el tiettdvasti ole. Espanjan, Y hdistyneen
Kuningaskunnan ja Australian Victorian osa-
valtion laeissa luovuttgan henkilGtietojen
héavittaminen on kuitenkin kielletty. Espan-
jassa ja Yhdistyneessd Kuningaskunnassa
luovutetusta sukusolusta syntyneella henki-
[6l1& on téysi-ikdisend oikeus saada tietoja
luovuttgjan ominaisuuksista, muttel tietoa
hénen henkil6llisyydestdan. Y hdistyneessa
Kuningaskunnassa asianomaisella on lisdksi
oikeus saada tieto siitd, onko han sukua tie-
tylle henkildlle vai ei. Australian Victorian
osavaltiossa voidaan luovutetusta sukusolus-
ta syntyneelle henkildlle antaa tieto luovutta-
jan henkil6llisyydestd, jos luovuttaja on an-
tanut suostumuksensa siihen. Tsekin tasaval-
lassa luovuttaja ja vanhemmat voivat sopia,

ettd luovuttajan henkil6tiedot ssadaan antaa
luovuttajan sukusolusta syntyneelle henkildl-
le. Yhdysvalloissa siittididen ja munasolujen
luovuttgjia pyydetddn suostumaan siihen, etta
heidan henkildllisyyttéén koskeva tieto aika
naan saataisiin antaa asianomaiselle.

Suurimmassa osassa valtioita e ole séén-
noksid sukusolujen tai alkioiden varastoinnis-
ta. Niissd maissa, joissa asiasta on saadetty,
sukusoluja ja akioita saa varastoida Iyhim-
millddn vuoden ja enimmilléén 10 vuotta.
Eréissd maissa sukusoluja ja alkioita saa va
rastoida pitempéan, jos se on tarpeellista eri-
tyisistd syistd. Sukusolujen ja akioiden va-
rastointigiat voivat poiketa toisistaan siten,
ettd sukusoluja saa varastoida pitempé&dn
kuin alkioita.

Kaikissa valtioissa noudatetaan periaatetta,
jonka mukaan aviomies, joka antoi suos-
tumuksensa hedelméityshoidon antamiseen,
on hoidon tuloksena syntyneen lapsen isa.
Jos hedelmdityshoidon antaminen avoparille
on sdlittua, avomies on hoidon tuloksena
syntyneen lapsen isa. Ilman parisuhdetta el&-
van naisen laps jaa isattomaksi. Katsauksen
mukaan kaikissa valtioissa lapsen synnytta-
nytta nai sta pidetaan lapsen &iting, myos niis-
sa valtioissa, joissa sjaissynnyttgjan kayttod
on salittua.

2.3. Euroopan neuvoston rapor tti

Euroopan neuvosto on vuonna 1989 jul-
kaissut hedelmdityshoidon antamista koske-
van raportin, jossa on suosituksia hedelmai-
tyshoitoa koskevassa lainsdadanndsséa nouda-
tettaviks tarkoitetuista periaatteista (Council
of Europe, Human Artificial Procreation, In-
formation Document, Strasbourg 1989).

Raportti sisdltdd kannanotot é&itiyden ja
isyyden maaraytymisestéd. Nainen, joka syn-
nyttéa lapsen, olisi lapsen éiti. Mies, joka an-
taa suostumuksensa hedelmaéityshoidon an-
tamiseen, olisi lapsenisa

Hedelmadityshoitoa saataisiin antaa vain,
jos aviopari tai avioliitonomaisissa olosuh-
teissa elava pari kérsii tahattomasta |apset-
tomuudesta tai jos olis vaara, etta parin oma
biologinen lapsi sais periytyvan sairauden.
Ennen hoidon antamista olisi selvitettava, et-
télaps saa syntya hyviin olosuhteisiin.

Hedelmadityshoidon antaminen edellyttéisi,
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etta parille on annettu tietoa hoitoon liittyvis-
té kysymyksistd ja etta pari on antanut kirjal-
lisen suostumuksensa hoidon antamiseen.
Hoitoa saisivat antaa luvan saaneet laitokset.
Sallittuja hoitomenetelmia olisivat keinosie-
mennys, koeputkihedelmaitys ja akion siirto
nai seen sek& sukusolujen vieminen naiseen.

Hedelmdityshoidossa saataisiin kayttéa
myos luovutettuja sukusoluja tai alkioita, jos
parin omia sukusoluja e voida kayttda. Luo-
vutettujen sukusolujen ja alkioiden kayttd
edellyttéis luovuttgjan kirjallista, tietoon pe-
rustuvaa suostumusta. Luovuttgalle saatai-
siin maksaa korvaus kuluista, mutta el palk-
kiota sukusolujen tai alkioiden luovutuksesta.

Raportin mukaan lapsella e olis oikeutta
saada tietoja luovuttajan henkil6llisyydesta.
Jésenvaltiot saisivat kuitenkin poiketa paé-
sé8nn0std ja jéarjestda kansallisen lainsdadan-
tonsa niin, ettd laps saa oikeuden tietéa al-
kuperénsa luovuttgjan henkildllisyys mukaan
[uettuna.

Euroopan neuvoston jasenvaltioiden tulisi
laissa mééritell& sukusolujen ja akioiden va
rastointigjan pituus seka kuinka monta kertaa
tietyn luovuttgjan sukusoluja saadaan kayt-
taa.

Sijaissynnyttgan kaytto olisi raportin mu-
kaan kiellettéava. Jasenvaltiot voisivat kuiten-
kin poikkeustapauksissa sallia, ettd nainen
synnyttda toiselle naiselle lapsen. Raskauden
l8pik&yva nainen e kuitenkaan saisi hyottya
ainedlisesti diitd, ettd han auttaa lapsetto-
muudesta kérsivaa paria. Naisdlatulisi lisak-
si olla oikeus paéttad, haluaako han itse pitéa
synnyttdmansa | apsen.

24. Euroopan neuvoston ihmisoikeuksien
jabioladdketieteen sopimus seké sen
lisapoytakirja

Euroopan neuvoston ministerikomitea on
19 péivana marraskuuta 1996 hyvaksynyt
yleissopimuksen ihmisoikeuksien ja yksilon
ihmisarvon suojaamiseksi biologian ja |aéke-
tieteen dalla, jdjempand ihmisoikeuksien ja
bi ol &&keti eteen sopimus. Sopimus avattiin al-
lekirjoittamista ja ratifiointia varten Oviedos-
sa 4 péaivana huhtikuuta 1997. Sopimuksen
ovat tdhan mennessa allekirjoittaneet 30 val-
tiota mukaan lukien Suomi, Islanti, Norja ja
Ruotsi. Kymmenen valtiota on ratifioinut so-

pimuksen mukaan lukien Tanska. Sopimus
tuli kansainvélisesti voimaan 1 pavana jou-
[ukuuta 1999.

Ihmisoikeuksien ja biolaéketieteen sopi-
muksen madréykset tulevat noudatettaviksi
my6s annettaessa hedelmaityshoitoa. Sopi-
muksen 1, 2 ja 5 artiklassa méaaritel |88n erdita
keskeisia periagtteita, joita on noudatettava
biolaéketieteessd. Ensinndkin  sopimusosa
puolet on velvoitettu suojaamaan jokaisen
yksilon ihmisarvoa ja identiteettia (1 artikla).
Toiseks sopimusosapuolten on tunnustetta-
va, ettd yksilon etu ja hyvinvointi ohittavat
yhteiskunnan ja tieteen yksinomaisen edun
(2 artikla). Kolmanneksi maaratéan, ettel
minkaanlaista biolaéketieteen toimenpidetta
saa suorittaa ilman asianomaisen henkilén
nimenomaista suostumusta (5 artikla). Sopi-
muksessa on erilliset suostumusta koskevat
maaraykset lasten ja niiden henkil6iden osal-
ta, jotka eivét itse kykene antamaan pétevaa
suostumusta.

Sopimuksen johdannossa todetaan, etta
biola&ketieteen kehitys on kéytettéva nykyis-
ten ja tulevien polvien hyoddyksi. Sopimuk-
seen sisaltyy erdita biol &8ketieteen kaytannon
toimintaan kohdistuvia kieltoja. Sopimuksen
13 artiklassa kidletdan sdlaiset ihmisen pe-
riméan kohdistuvat toimenpiteet, joiden vai-
kutukset voivat ulottua asanomaisen henki-
6n jalkeldaisin. Sopimuksen 14 artiklassa
kielletdan vaikuttaminen syntyvan lapsen su-
kupuolen méaaraytymiseen. Syntyvan lapsen
sukupuolen maaraytymiseen saadaan kuiten-
kin vaikuttaa, jos parin sukusoluista syntyva
toista sukupuolta oleva lapsi voi saada vaka-
van periytyvan sairauden. Sopimuksen 21 ar-
tiklassa méaaréatéén, ettéd ihmisen kehosta ja
sen osista @ saa koitua taloudellista hyétya.
Sopimuksen 22 artiklassa maarétéan, etta ir-
rotettaessa ihmisen vartalon osa jonkin toi-
menpiteen yhteydess4, irrotettu osa saadaan
varastoida ja kayttda toiseen tarkoitukseen
vain, jos asianomaiselle on annettu tarvitta-
vaa informaatiota ja siihen on saatu hénen
suostumuksensa.  Sopimuksen 25 artiklassa
sopimusosapuolet velvoitetaan huol ehtimaan
rikosoikeudellisista seuraamuksista, jos so-
pimuksen maardyksia rikotaan.

Ihmisoikeuksien ja biol&éketieteen sopi-
mukseen on tehty ihmisen kloonauksen kiel-
tamista koskeva lisdpoytakirja. Poytékirja
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avattiin  alekirjoituksia varten Pariisissa
12 paivand tammikuuta 1998. Sen ovat alle-
kirjoittaneet 29 valtiota mukaan lukien Suo-
mi, Islanti, Norja, Ruots ja Tanska. Kahdek-
san valtiota on ratifioinut lisgpdytakirjan, jo-
ka tuli kansainvélisesti voimaan 1 péivana
maaliskuuta 2001. Sopimus ja lisgpoytakirja
ratifioitaneen vuoden 2003 alkupuolédla.

Ihmisoikeuksien ja biolaéketieteen sopi-
mukseen on vamisteilla biol&sketieted lista
tutkimusta kasitteleva li sgpdytakirja.

25. Nykytilan arviointi

Hedelmadityshoidon antaminen on kehitty-
nyt osaksi yhteiskunnan sairauden- ja tervey-
denhoitopalveluja. Tahatonta |apsettomuutta
hoidetaan monella erilaisella menetelmalla.
Alan tutkimusty® etenee nopeasti, ja hoito-
menetelmét kehittyvat. Sen vuoksi on téarkeé-
ta saada toiminnalle laissa sdadetyt eettisesti
hyvaksyttavét puitteet. Lahes kaikissa lansi-
maissa on nykyisin hedelméityshoidon anta-
mista koskevaa | ai nsdadantoa.

Hedelmdityshoidon antamista koskevan
lainsd8danndn puuttuminen e ole Suomessa
synnyttanyt menettelytapoja, joita voitaisiin
pitéa |a8ketietedllisesti hylattavind. Hedel-
moityshoidon antamista el voida kuitenkaan
tarkastella yksinomaan |é8ketieteen kannalta,
vaan siihen liittyy useita ihmisyyden perus-
arvojakin koskettavia kysymyksid, jotka on
ratkaistava lainsdadannol &

Isyyslaissa e ole otettu huomioon tilantei-
ta, joissa lapsi syntyy hedelmadityshoidon tu-
loksena. Téasté aiheutuu epékohtia erityisesti
silloin, kun hedelmdityshoidossa kéaytetéén
luovutettuja siittidité. Isyyden vahvistaminen
sadttaa talloin estya tai isdksi vahvistetun
isyys voidaan saada kumotuksi vetoamalla
siihen, ettel polveutumista ole tapahtunut.
Hedelmaityshoidon avulla syntyvien lasten
lukumé&réan kasvun seurauksena ongelmalli-
set tapaukset voivat yleistya.

Hedelmadityshoitoon  liittyvét isyyskysy-
mykset olis séénneltava siten, etté jo hoitoon
ryhdyttaessa tiedetdan, miten lapsen isyys tu-
lee aikanaan jérjestyméan, ja etta isyyssuh-
teen pysyvyys turvataan. Silloin, kun hedel-
moityshoidossa kaytetddn luovutettuja Siitti-
0ita, osapuolten tarkoituksena on, etta lapsen
isdksi tulee &d@idin aviomies tai mies, joka

avioliittoa solmimatta el 84 &idin kanssa avio-
liitonomaisessa suhteessa. Tarkoituksena on
myds, ettei lapsen ja luovuttgjan vdlille tal-
[6in synny minka&anlaista oikeudellista suh-
detta. Isyyden sééntelyn lahtokohdaksi on pe-
rusteltua ottaa ndma tarkoituk set.

Lasten yhdenvertaisuuden kannalta on tér-
keds, etteivdt hedelméityshoidon tuloksena
syntyneet lapset jéd isyyden vahvistamisen
osalta muita lapsia huonompaan asemaan Sii-
nékadn tapauksessa, ettd hedelmoityshoitoa
annetaan naiselle, joka e ela ehdotetussa
|aissa tarkoitetussa parisuhteessa.

3. Esityksen tavoitteet ja keskeiset
ehdotukset

3.1. Tavoitteet

Hedelmaityshoito koskettaa useita osapuo-
lia. Alan kaytanttja kehitettdessa joudutaan
ottamaan huomioon ainakin lapsen, taman
didin, didin parikumppanin ja sukusolujen
luovuttgjan edut. Myos yhteiskunnalla on oi-
keutettu tarve valvoatoimintaa, joka koskee
el@man peruskysymyksid. Toiminnan rajojen
méadrittely lainséddanndlla on nédista syista
tarpedlista.

Ehdotuksen keskeisend tavoitteena on he-
delmoityshoidon sdantely tavalla, joka antaa
toiminnalle eettisesti, oikeudellisesti ja |&8ke-
tieteellisesti  hyvaksyttévét puitteet. Tallai-
nen lainsdddantd ottaa huomioon lapsetto-
muudesta karsivien toiveet ja suhtautuu
myonteisesti  |apsettomuuden hoitomenetel -
mien kehittdmiseen. Toiminnan sdantelyssa
otetaan huomioon perusoikeussddnnokset ja
bioetiikkaa koskevat kansainvélisesti hyvak-
Sytyt periaatteet.

Keskeisend tavoitteena on myds hoidon
avulla syntyvan lapsen edun turvaaminen
lapsen asemaa koskevan lainsdadannon yleis-
ten periaatteiden mukai sesti.

3.2. Keskeiset endotukset

Hedel maityshoidon kayton edellytykset

Lainsdéddanndssd on  hedelmaityshoidon
valvottavuuden takia periaatteessa mahdollis-
ta sddnnella sit, kenelle hoitoa annetaan,
mihin tarkoitukseen hoitoa annetaan ja mita
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menetelmi& hoidossa saadaan kéyttda S&an-
tely on perusteltua siltd osin kuin se on tar-
peen eettisesti hyvaksyttévien toimintaperi-
aatteiden luomiseksi, eri osapuolten oikeu-
dellisen aseman méarittelemiseksi ja hyvien
|88ketieted listen laatuvaatimusten varmista-
miseksi. Séintelyssi on erityisen tarpeellista
ottaa huomioon hoidosta syntyvan | apsen etu.
Saantelyssa e sita vastoin tulisi puuttua hoi-
toa hakevien itsemaaraamisoikeuden ja yksi-
tyisyyden piiriin kuuluviin asioihin enempéa
kuin se on edelld mainittujen tavoitteiden to-
teuttamiseksi valttdmatonta.

Tahattoman lapsettomuuden hoito. Ehdo-
tuksen l8htokohtana on, ettéd keinosiemen-
nykseen, koeputkihedelmoitykseen ja muu-
hun tassa | ai ssa tarkoitettuun hedel maityshoi-
toon voidaan turvautua vain silloin, kun si-
hen on olemassa |&3ketieteellinen peruste.
Esityksen tarkoituksena e ole puuttua liséén-
tymiseen dSiten, ettéd parisuhteessa davélle
hedelmdlliselle naiselle tarjottaisiin vaihtoeh-
toinen tapatullaraskaaksi.

Esityksessa ehdotetaan sen vuoksi, etta li-
sééntymismenetelmien kéytto rgjoitetaan ta-
hattoman lapsettomuuden hoitoon jajempana
mainittua ehdotetussa laissa tarkoitetun pa-
risuhteen ulkopuol ella el &vaa nai sta koskevaa
poikkeusta lukuun ottamatta. Tahattomasta
lapsettomuudesta on kysymys silloin, kun
miehessa tal naisessa taikka molemmissa
olevan |a&ketieteellisen syyn vuoks el kyeta
aikaansaamaan lasta.

Vakavan sairauden riski. Hedelméityshoito
ehdotetaan sallittavaksi myos silloin, kun pa-
rin omista sukusoluista syntyvalla lapsella
tiedetddn olevan huomattava riski saada va-
kava sairaus, esimerkiksi perinndllinen tauti.
Talloin e ole kysymys tahattoman |apsetto-
muuden hoitamisesta. Tilanne voidaan kui-
tenkin rinnastaa tahattomaan lapsettomuu-
teen, sl pelko sairauden ilmaantumisesta
jalkeldisessa saattaa estéd hankkimasta lap-
sia, jollei  hedelmadityshoitomenetelmien
kayttoa sallita.

Parisuhdevaatimus. Vuonna 1997 mietin-
tbnsa antaneen tyéryhmén ehdotus pohjautui
ehdottomalle vaatimukselle miehen ja naisen
muodostamasta parista. Ehdotuksessa tuotiin
esiin myos ndkemyksid, joiden mukaan he-
delmaityshoidon tulisi olla sdlittua yksinéi-
selle naiselle. Esitettiin, ettd tahatonta | apset-

tomuutta e tuliss ymméartda tiukan |asketie-
tedllisesti, vaan luovutetuilla siittidilla suori-
tettavan keinosiemennyksen tulisi olla mah-
dollista my6s naiselle, joka sinansa kykenisi
normaalisti tulemaan raskaaksi, mutta joka el
syysté tai toisesta halua tai kykene luomaan
parisuhdetta. Hedelmgityshoidon sallimista
perusteltiin erityisesti tasa-arvonakokohdilla:
myo6s yksin elavala naisella tulisi olla oikeus
perustaa perhe. Viitattiin myods siihen, etta
jos luovutettujen siitti6iden kayttod kielletaan,
nainen voi joutua lapsen saadakseen turvau-
tumaan tilapédisiin sukupuolisuhteisiin, jotka
hén voi kokea noyryyttaviks ja jotka voivat
ollaterveydelle vaardlisia

Noin kolmannes hedel maityshoitotyoryh-
man mietinndsta lausunnon antaneista ni-
menomaisesti kannatti parisuhdevaatimuksen
sdilyttamista vetoamalla lainsdddannon kan-
sainvélisen, erityisesti pohjoismaisen, yh-
denmukaisuuden térkeyteen ja toisadta sii-
hen, ettd lapsen kannalta keskeisté on turvata
hanelle &iti ja isd sekd Sita seuraavat kaksi-
puoliset sukulaisuussuhteet. Lausunnonanta-
jista noin kolmannes puolestaan katsoi, etta
hedelmaityshoitoa tulisi voida antaa myo6s
ilman parisuhdetta elavélle naiselle. Tassa
yhteydessa vedottiin naisen vapauteen paét-
téd lisddntymisestédn ja korostettiin, ettd
luonnollisessakin lisdantymisessa syntyy toi-
sinaan isattomié lapsia.

Esityksen mukaan hedel maityshoitoa anne-
taan pagsadnnon mukaan parille €li avioparil-
le tal naiselle ja miehelle, jotka elavéat keske-
ndan avioliitonomaisissa olosuhteissa. Vii-
meksi mainitussa tapauksessa edel lytetéan li-
séks, ettei kumpikaan ole avioliitossa toisen
henkilon kanssa. Samanlainen parisuhdetta
koskeva vaatimus sisdltyy kaikkien muiden
pohjoismaiden lainsdadantdon. Tassa laissa
parilla e tarkoiteta rekisterdidysta parisuh-
teesta annetussa laissa (950/2001), jaljempé-
n& parisuhdelaki, tarkoitettua kahden samaa
sukupuolta olevan henkil6n parisuhdetta.

Ruotsissa lasten asemaa homoseksuaalisis-
sa perheissa sdvittényt komitea on, kuten
edell& on todettu, ehdottanut, ettd hedelmai-
tyshoitoa tulisi voida antaa myts kahdelle
naiselle, jotka elédvéat keskendén rekiste-
réidyssd parisuhteessa tai muutoin yhdessa.
Edella mainitussa hallituksen esityksessa
2001/02:123 ei kuitenkaan ehdoteta hedel-
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madityshoidon antamisen sallimista parisuh-
teessa keskendan eléville naisille. Ruotsin
hallituksen tarkoituksena on selvittéd kysy-
mys muussa yhteydessa.

Esityksen mukaan hedelmdityshoito sali-
taan laissa séadetyin erityisin edellytyksin
my6s naiselle, joka el ela ehdotetussa laissa
tarkoitetussa parisuhteessa. Hoidon edelly-
tyksena olisi tall6in kuitenkin se, etta Sittioi-
t4 luovuttanut mies on antanut suostumuk-
sensa hoidon antamiseen tietoisena siitd, etta
hénet voidaan suostumuksensa perusteella
vahvistaa lapsen isaksi. Mahdollisuus isyy-
den vahvistamiseen on syntyvan lapsen kan-
nalta merkittdva hoidon edellytys. Hedelméi-
tyshoitomenetelmien sdantely tavalla, jonka
valittdmana seurauksena laps jais isatto-
maksi, merkitsis poikkeusta lapsen asemaa
koskevan lainséédantomme keskeisista peri-
aalteista. Se, ettd lapsi olis syntymastéan su-
kuasemaltaan isdton, merkitsisi nimittéin sita,
etta hanet asetetaan asemaan, joka poikkeaa
muiden lasten asemasta.

Sen jakeen kun lapsia koskeva lainsé&déan-
t6 uudistettiin vuonna 1976, luonnollisen li-
séantymisen tuloksena syntyvan lapsen isyys
on Vvoitu periaatteessa aina vahvistaa. Isyys
voi tosiasalisesti jéada vahvistamatta vain,
jos diti e halua isyyden vahvistamista ja
mies ei tieda syntyvasta lapsesta tai jos sekéa
mies ettd nainen haluavat, ettd isyytta ei vah-
visteta. Isyyden vahvistamiselle el ole asetet-
tu mééraaikaa, minka vuoksi isyys voidaan
vahvistaa mydhemminkin esimerkiksi silloin,
kun lapsi toivoo, etta se vahvistettaisin.

Lapsen oikeuksista tehdyn yleissopimuk-
sen (SopS 60/1991) 3 artiklassa maarétdan,
ettd lainsdddantéeimien toiminnassa, joka
koskee lapsia, on ensisijaisesti otettava huo-
mioon lapsen etu. Myds kaikkinai sen naisten
syrjinnan poistamista koskevan yleissopi-
muksen (SopS 68/1986) vanhemmuutta kos-
kevassa 16 artiklassa madrétadn, etta kaikissa
tapauksissa lasten edut ovat ensisijaisia. Lap-
sen edun turvaaminen lailla on olennaisen
térkedd, koska lapsi el voi muiden osapuolten
tavoin itse valvoa etujaan.

Sukulaisuussuhteen vahvistaminen lapsen
jaisan vdlille e tietenkdan valttamatta tarkoi-
ta Sitg, ettd molemmat vanhemmat osallistui-
sivat lapsen huoltamiseen ja kasvattamiseen.
Kéaytannossd monet lapset elavét eri syista

vain toisen vanhempansa kanssa. Paljon lap-
sia varttuu tasapainoisiks aikuisiks yksin-
huoltgjaditien kasvattamina ilman mink&an-
laista suhdetta isdan. Osalla yksinhuoltajadi-
tien lapsista e ole oikeudellisesti vahvistet-
tua is88, koska isyyslain mukaan adilla on
mahdollisuus olla myotéavaikuttamatta isyy-
den vahvistamiseen. Mahdollisuus isyyden
vahvistamiseen ja siita johtuviin kaksipuoli-
siin sukulaisuussuhteisiin on kuitenkin voi-
mavara, jollavoi ollalapselle suuri merkitys.

Hoitoa saavan naisen ikd. Raskaus alkaa
harvoin yli 45—vuotiailla. Raskauteen yli
45—vuotiaana liittyy lisdksi merkittavia ter-
veysriskeja seka didille etté sikidlle. Usean
valtion laissa onkin asetettu erityinen naista
koskeva ikérgja hoidon antamiselle. Suomes-
sasiksi ehdotetaan 46 vuotta

Miehelle el ole vastaavaa syytéa asettaa iké&-
rajaa, koska miehen suvunjatkamiskyky voi
sailya hyvinkin korkeaan ikaan.

Sukusolujen ja alkioiden kaytto. Laissa on
tarpeen sddtda sita, kenen sukusoluja tai al-
kioita ja millaisia sukusoluja tai alkioita me-
netelmissa on lupa kayttéd. Kysymys siita,
voidaanko ja missA méérin  hedelmditys-
hoidossa kayttda luovutettuja sukusoluja ja
akioita, on térked paits periaatteellisesti
my6s siksi, ettd niiden kaytdn saliminen
edellyttédd myds isyyden ja lapsen tiedon-
saantioikeuden saéntelya. Kysymyksen on-
gelmallisuutta osoittaa, etté luovutettujen su-
kusolujen ja alkioiden kéytdn sallimisessa on
eroja eri vatioiden lainsdddanndsss, jopa
pohjoismaiden kesken.

Hoidossa olisi téméan esityksen mukaan [u-
pa kéyttéé paits parin omia myds luovutettu-
jasukusoluja, niin sittidita kuin munasoluja-
kin. Luovutettujen munasolujen kaytto e ole
mahdollista Ruotsissa eikd Norjassa. Ruot-
sissa on, kuten edell& on todettu, annettu hal-
lituksen esitys, jonka mukaan myo6s luo-
vutettujen munasolujen kaytto olis sallittua
Esityksessa on suhtauduttu luovutusten kéyt-
t66n sallivammin kuin muissa pohjoismaissa,
tomuutta, johtuipa se naisesta tai miehesta.
Esityksen mukaan mahdollista on sekin, etté
hoidossa kaytetdan seké luovutettuja siittidita
ettd luovutettuja munasoluja. Tama tulisi ky-
symykseen ilmeisesti varsin harvinaisissa ta-
pauksissa, joissa hoidon syynd on parin



HE 76/2002 vp 17

kummastakin osapuolesta johtuva |apsetto-
muus tai kun hoitoa annetaan naiselle, joka e
€l parisuhteessa.

Alkion luovutus olisi esityksen mukaan
mahdollinen vain tilanteessa, jossa parin lap-
settomuuden hoitamiseksi on luotu alkioita
asianomaisen parin omista sukusoluista ja al-
kioita on saatu enemman kuin lapsettomuu-
den hoitamiseksi tarvittiin. Jotta yli jdaneita
akioita el tarvitsis jattéa kayttamétta, ehdo-
tetaan sdédettévaksi, etta hoidon saanut pari
voi luovuttaa yli j88neet akiot muun parin
lapsettomuuden hoitoon. Lapsen sukuasema
voidaan taloin jérjestéd samaan tapaan kuin
niissa tapauksissa, joissa koeputkihedelmoi-
tys on suoritettu luovutettua munasolua ja
siittioita kayttéen. Esitys merkitsee sitg, etta
alkioita voidaan raskauden aikaansaamiseksi
luoda vain hedelmdityshoidon yhteydessa
kaytolla tarkoitetaan sita, etta alkio viedsan
naiseen siina tarkoituksessa, etta synnyttava
nainen synnytyksen jéakeen luovuttaa lapsen
toiselle naiselle tai parille. Jérjestelyn avulla
on mahdollista hoitaa lapsettomuutta esimer-
kiksi silloin, kun naiselta puuttuu kohtu tai se
on vialinen tai kun raskaus muodostaa uhan
naisen tai syntyvan lapsen terveydelle. Tal-
16in voidaan kayttéa lapsettomuudesta karsi-
van naisen omia ja hénen parikumppaninsa
sukusoluja. Jérjestelyd on ollut tapana kutsua
kohdunvuokraukseksi, jos siind on kéaytetty
rahaa. Esitystd edeltdvissa ehdotuksissa suh-
tautuminen sijaissynnyttggjarjestelyn salli-
miseen on vaihdellut taysin kielteisesta varo-
vaisen myonteiseen (jajempanad 5 jakso).

Esityksessa e ehdoteta siind tarkoitetun
hedelmoityshoidon sallimista sijaissynnytta-
jdarjestelyissa, koska jarjestelyyn liittyy
merkittavia periaatteellisa ja kéytannén on-
gelmia. Sijaissynnytyksen salliminen voisi
saattaa sellaisen henkilon vaikeaan asemaan,
jota pyydetdan toimimaan sijaissynnyttgana
Jos kysyja on Iaheinen, el ole helppoa kiel-
taytya, vaikka sita hal uaisikin. Synnytykseen
liittyy aina terveydellisia riskgja ja sijaissyn-
nyttg g arjestelyihin saattaa liittya suurempi
synnytysmasennuksen riski. Voidaan kysya,
onko kohtuullista altistaa synnyttgja tallaisil-
le riskeille, jotta joku muu sais lapsen. Jar-
jestelyn aikana osapuolten tahto saattaa myos
muuttua. Synnyttéva éiti saattaakin haluta pi-

té4 lapsen ja toisaalta lasta alunperin halun-
nut nainen tai pari voi suhtautua kielteisesti
jarjestelyyn erityisesti silloin, kun heidan
eldmantilanteensa on muuttunut tai laps e
synnykaan terveend. Sovitun jarjestelyn pa-
nemiseks taytantton el kuitenkaan ole pidet-
ty mahdollisena luopua perustavaa laatua
olevigta aitiyteen liittyvista periaatteista. Nii-
den mukaan synnyttava nainen on lapsen &iti
ja han voi péatevasti pdéttaa luopua lapsesta
aikaisintaan kahdeksan viikon kuluttua syn-
nytyksestéa. Ei mydskaan ole pidetty mahdol-
lisena pakkotdytantdonpanolla varmistaa, etté
alunperin lasta halunneet adoptoivat lapsen.
Sijaissynnyttg garjestelyyn liittyisi siten aina
epavarmuus sen toteuttamisesta ja vaikeiden
henkil 6kohtaisten ongelmien riski. Jos sijais-
synnyttdjana kaytettdisiin muuta kuin parille
|8heistd naista, jarjestelyn salliminen saattais
luoda merkittdvdn  kaupalisuuden ja
taloudellisen hyvéksikayton riskin.

Sallitut hoitomenetel mét

Erdiden akaisempien ehdotusten mukaan
sallituista | 88ketieteellisistd hoitomenetelmis-
ta olisi sdadetty lailla tai asetuksella. Muun-
kinlaisia hoitomenetelmien hyvaksymisme-
nettelyj& on. Norjassa ja Tanskassa ministe-
ri6 hyvéksyy sallittavat hedel méityshoitome-
netelmét.

Taa esitystd vamisteltaessa on katsottu,
ettei lakiin ole tarpeellista sisdlyttaa erityista
menettelytapaa hoitomuotojen hyvaksymista
varten. Koska hoidon antaminen olis esityk-
sen mukaan luvanvaraista toimintaa, voidaan
mahdollisiin arveluttavina pidettéviin hoito-
muotoihin puuttua myds lupavalvonnan yh-
teydessd. Sitd paits uusien hoitomenetelmien
kayttoonottoa koskevat jo terveydenhoidon
antamista koskevat yleiset sédnnokset. Ter-
veydenhuollon ammattihenkilgistd annetun
lain 15 8&n 1 momentin mukaan terveyden-
huollon ammattihenkilon on ammattitoimin-
nassaan sovellettava yleisesti hyvaksyttyja ja
kokemusperdisesti perusteltuja menettelyta-
poja koulutuksensa mukai sesti.

L&3ketieteellisesta tutkimuksesta annettu
laki turvaa myos sen, etta kayttdon otettavat
uudet hedelmadityshoitokeinot ovat 188ketie-
tedlisesti perusteltuja ja eettisesti hyvéksyt-



18 HE 76/2002 vp

tavia
L apsen ominaisuuksiin vaikuttaminen

Esitys perustuu ndkemykseen, jonka mu-
kaan hedelméityshoitoa @ tule antaa haluttu-
jen ominaisuuksien saamiseksi syntyvélle
lapselle. Tétd kieltoa on aiheellista noudattaa
myd6s niissa tapauksissa, joissa menetelmien
kayttoon ryhdytdan tahattoman lapsettomuu-
den hoitamiseksi.

Lapsen ominaisuuksiin vaikuttamisen kiel-
losta on kuitenkin aihetta sddté&a kaksi poik-
keusta Toinen niistd perustuu ajatukseen,
jonka mukaan lapsen tulisi saada muistuttaa
ulkonadltéén myods sitd vanhempaa, jonka
sukusolujen asemesta kaytetéén luovutettuja
sukusoluja. Taman vuoksi esityksessa on pi-
detty sallittuna sitd, ettd luovuttajaksi vali-
taan henkil 8, jokaihon, silmien ja hiusten v&-
riltéén, pituudeltaan seké etniselta alkuperdl-
tédn muistuttaa asianomai sta vanhempaa.

Toinen poikkeus koskee tapauksia, joissa
hedelmoityshoitoa annetaan sen téhden, etté
parin omista sukusoluista syntyvalg, toista
sukupuolta olevalla lapsella olis huomattava
riski saada vakava sairaus. Taléin olis lu-
vallista vaikuttaa lapsen sukupuolen méaaray-
tymiseen siten, ettd hoidon tuloksena syntyis
lapd, jolla e ole sairauden riskia Ominai-
suuksiin vaikuttamisen tekee téssa tapaukses-
sa sdlittavaks se, etta silla tdhdétéan lapsen
syntymiseen terveena.

Sukusolujen ja akioiden kayton rajoitukset

Esitykseen on sisdllytetty muitakin  su-
kusolujen ja akioiden kayton rgjoituksia. Ne
perustuvat yleisesti hyvaksyttyihin eettisiin
periaatteisiin. Hedelmdityshoidossa e saada
kayttaa sellaisia sukusoluja ja akioita, joiden
perimddn on puututtu tai joita on kaytetty
tutkimustoiminnassa. Taman kiellon perus-
teena on se, etteivét syntyvét ihmiset saa jou-
tua tutkimustoiminnan vélikappaeksi. T&
hén vai liittya myos terveyden riski. Mainittu
kielto e esta havainnointia tai toimenpidetta,
jonka tarkoituksena on mahdollistaa tutkitun
ominaisuuden suhteen terveeksi todetun su-
kusolun tai alkion valinta samoin kuin aiem-
min mainituista terveydellisista syistd myos
sukupuolen valinta. Yleisista eettisista peri-

aatteista ja nyt myds edell& mainitusta ihmis-
oikeuksien ja biolééketieteen sopimuksen li-
sapoytakirjasta seuraa se, ettel toisinnetun eli
niin sanotusti kloonatun alkion kéayttéa sdlita
hedel maéityshoi dossa.

L apsen sukuasema

Hedelmadityshoidon avulla syntyneen lap-
sen sukuasema muodostuu ongelmaksi sellai-
sissa tapauksissa, joissa on kaytetty |uovutet-
tujasukusoluja

Luovutettua munasolua kaytettdessd osa-
puolten tarkoituksena on, ettd lapsen synnyt-
tgj asta tulee lapsen éiti. Munasolun luovutta-
jan jalapsen vdlille el sitéa vastoin ole tarkoi-
tus perustaa minkaanlaista oikeudellista suh-
detta. TAma esitys perustuu samaan | 8htokoh-
taan. Nykyisen lainsd&ddannén muuttaminen
e tastd syystd ole tarpeen, sill& nykyinen
kaikissa tapauksissa lapsen é&iti.

Isyyden osalta osapuolten tarkoituksena on
tavallisesti, etté aidin parikumppanista tulee
lapsen isd ja ettel 1apsen ja siittididen luovut-
tgan vélille perusteta mink&anlaista oikeu-
dellista suhdetta. Isyyden sddnteyssa tama
osapuolten tarkoitus on otettu esityksen |ah-
tokohdaksi silloin, kun hoitoa annetaan paril-
le.

Jos laps syntyy avioliiton aikana, toivot-
tuun tulokseen péastéén jo nykyisen lainséé-
dannon avulla. Isyyslain 2 8:n mukaan isyys
todetaan tuolloin avioliiton perusteella. Jos
laps sita vastoin syntyy avioliiton ulkopuo-
lella, tarkoitettu tulos voidaan nykyisin
yleensd saavuttaa vain silloin, kun hoidossa
on kaytetty miehen omia gittiGitd. Jos hoi-
dossa on kaytetty luovutettuja siittiditd, didin
parikumppani tai &iti voi estéa isyyden vah-
vistamisen.

Taman esityksen mukaan laissa tarkoitettua
hedelmoityshoitoa olis lupa antaa myds nai-
selle ja miehelle, jotka elavét keskendén
avioliitonomaisissa olosuhteissa. Jotta lapsel-
le voitaisiin tassakin tapauksessa turvata
normaalit sukulaisuussuhteet, ehdotetaan, et-
t& miehen isyys perustettaisiin naissi tapauk-
sissa siihen, ettéd hén on yhtel symmarryksessa
didin kanssa antanut suostumuksensa hoidon
antamiseen.

Taman esityksen mukaan hedelméityshoi-
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toa voidaan tietyin edelytyksin antaa naisel-
le, joka ei ela parisuhteessa. Hoidon antami-
sen edellytyksena on kuitenkin, etta dittiGita
luovuttanut mies on suostunut Sittididen
kayttoon tallaiseen hoitoon ja ettd hén on tie-
toinen siitd, etta hanet voidaan vahvistaa hoi-
don perusteella syntyneen lapsen isdksi.
Isyyden vahvistaminen tapahtuu taldin
isyydain mukaisesti. Isyydakiin ehdotetaan
naiden tilanteiden osalta poikkeusta pdésaén-
t6on, jonka mukaan paits &didilla ja lapsella
my6s miehelld on oikeus hakea isyyden vah-
vistamista. Ehdotuksen mukaan néissa tilan-
teissa giittidita luovuttanut mies e vois tun-
nustaa lasta elka siten myoskaan saada isyyt-
ta vahvistetuksi vastoin didin tahtoa.

Jotta isyyssuhteen pysyvyys voitaisiin tur-
vata sellaisissa tapauksissa, joissa lapsen ja
miehen vdlilla e vallitse geneettista sukulai-
suutta, on isyyden kumoamista koskevia
séannoksia lisaksi tarpeen muuttaa. Taman
vuoksi isyydlakiin ehdotetaan liséttavaksi
séannds, jonka mukaan isyytta ei voida ku-
mota, jos laps on syntynyt hedelmoitys-
hoidosta, johon &din aviomies ta isyytensa
tunnustanut mies on antanut suostumuksensa.

Lapsen oikeus tietda a kuperansa

Keskeinen kysymys esilla olevan lainsaé-
dannon valmistelun eri vaiheissa on ollut se,
onko luovutetusta sukusolusta syntyneella
oikeus saada tieto sukusolun luovuttgjan
henkildllisyydestéd. Nakemykset asiasta ovat
jakaantuneet yleisesti ottaen kahtia: erdiden
mielestd luovutetusta sukusolusta syntyneel |a
tulis olla ehdoton oikeus saada tietda al kupe-
ransa ja erdiden mielestd luovuttajan tulis
pysya tuntemattomana (anonymiteetti). Tama
kahtigjako nékyy myts muualla: eréiden val-
tioiden lakien mukaan luovuttgja pysyy tun-
temattomana ja erdiden mukaan taas lapsella
on turvattu tiedonsaantioikeus. Pohjoismaista
Ruots kuuluu jalkimméiseen ryhmaan.

Yleinen kasitys on, ettd hedelmoitys
hoidosta ja luovutettujen sukusolujen kaytos-
ta ilmoittaminen lapselle on téysin perheen
sisdinen asia, johon lainsdadannolla e tule
puuttua. Lapsen tiedonsaantioikeutta séénnel -
taessa olennaista onkin se, saako luovutetusta
sukusolusta syntynyt henkil® hal utessaan tie-
don akuperastéén, jos han on esimerkiksi

vanhemmiltaan saanut tietdd hedelmiitys-
hoidosta

Luovuttajan anonymiteettia on perusteltu
muun muassa vetoamalla siihen, etta hedel-
maityshoitoon perustuva lisééntyminen aivan
ensivaihetta lukuun ottamatta vastaa perhees-
sa tapahtuvaa luonnollista lisd8ntymista.
Vakka raskauden akuun saattamiseen on
kaytetty luovutettuja sukusoluja, nainen ja
mies kokevat hedelméityksesta asti yhdessa
lapsen tulon maailmaan. He ovat syntyvan
lapsen &iti jaisd Laps syntyy heidan perhee-
seensa ja heiddn sukuunsa, kun sen sijaan
luovuttgjan ja lapsen vélille e synny min-
k&anlai sta suhdetta.

Anonymiteetin puolesta on myds esitetty,
etta luovuttgjan henkildllisyyden paljastumi-
sen mahdollisuus sagttaa haitata hyvien per-
hesuhteiden, kuten is&lapsisuhteen synty-
mistd hedelmgityshoitoa saaneessa perhees-
sa. Tilanteen saattaa kokea vaikeaksi erityi-
sesti mies, josta lapsettomuus ja hoidon an-
taminen on johtunut.

Anonymiteettia on puollettu myds silla
k&ytannon seikalla, etté tiedonsaantioikeuden
sédtdminen hyvin todenndkdisesti vahentais
luovuttgjien ja siten my6s hoidossa kaytetté:
vien luovutteiden mééréd. Taman nakokoh-
dan merkitys e kuitenkaan ole enda yhta
suuri kuin aiemmin, koska mikroinjektiome-
netelman ka&yttéonotto on vahentényt oledlli-
sesti tarvetta kayttd8 hoidossa luovutettuja
Siittioita.

Tiedonsaantioikeutta puoltavat perusteet
korostavat ihmisen perustavanlaatuista oike-
utta saada tietéd biologinen alkuperénsa.
Lainséédannodlla e sais luoda sellaisia rat-
kaisuja, joilla mahdollisuus oman akuperan
selvillesaamiseen peruuttamattomasti  este-
tdan. On esitetty, ettd perustuslain 10 8:ssi
taattuun yksityiseldman suojaan voi kuulua
my6s oikeus saada tieto identiteetistdan, esi-
merkiks biologisista vanhemmistaan. Asias-
sa on my6s kysymys yhdenvertaisuudesta.
Voimassa oleva isyydainségdantomme ra-
kentuu sille periaatteelle, ettd isyys perustuu
biologiselle sukulaisuussuhteelle ja etta taméa
isyys voidaan laissa sdadettyd menetelméai
noudattaen vahvistaa lapsen vaatimuksesta.
Vakka parille annettavassa hedelmditys-
hoidossa luovuttgjan ja lapsen vdlille e ole-
kaan tarkoitus luoda mink&anlaista oikeudel-
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lista sidettd, merkitsee luovuttgjan anonymi-
teetti kuitenkin sitg, etta yhdeltéa ihmisryh-
malta lainsdaddannolla evatdén mahdollisuus
biologisen akuperansa selvittémiseen. Mah-
dollisena pidetdan myds sitd, etta luovutetus-
ta sukusolusta syntyneet voivat kokea identi-
teettinsd vgjavaiseks ja katsoa ihmisarvonsa
tulleen loukatuksi, jos he hedel méityshoidos-
ta tiedon saatuaan eivét voi selvittéa biologi-
sia juuriaan. Kysymys akuperasta voi jdada
askarruttamaan ja vaikeuttamaan normaalia
elaméa.

Lapsen tiedonsaantioikeutta on perusteltu
my6s silla, ettd hedel moityshoidosta syntyva
lapsi on toiminnan ainoa osapuoli, joka ei voi
valvoa itse etuaan. Sen vuoks lainsédtdjan
on huolehdittava hénen asemansa jérjestami-
sestd. Koska vain tama henkild voi tietéas,
onko biologista alkuperda koskeva tieto ha-
nelle tarked, tulee hanella olla asiassa maara-
ysvalta. Sitd vastoin muut osapuolet voivat
kieltdytya sukusolun luovuttamisesta tai vas-
taanottamisesta, jos he eivdt voi hyvaksya
luovuttajan henkil & koskevan tiedon paljas-
tamista.

Esitystd valmisteltaessa on katsottu osin
asiaan liittyvien hyvin erisuuntaisten néke-
mysten vuoksi, etta lainsdaddantéamme el ole
mahdollista perustaa joko ehdottomalle tie-
donsaantioikeudelle tai anonymiteetille. Eh-
dotuksessa eri suuntaisia ndkokohtia on sovi-
tettu yhteen mutta kuitenkin niin, ettd hedel-
moityshoidon osapuolten keskeiset tarpeet
voidaan ottaa huomioon.

Esityksen mukaan sukusolun luovuttgjan
henkildllisyyttd e saa luovuttgan elinaikana
vastoin hénen tahtoaan ilmaista luovutetusta
sukusolusta syntyneelle henkildlle. Toisaata
luovuttgja voi antaa suostumuksensa henki-
[6llisyytensa ilmaisemiseen missa vaiheessa
tahansa, esimerkiks luovutusta vastaanotet-
taessa tai myohemminkin, jopa vuosikym-
menienkin kuluttua.

Hedelmadityshoitoa saava pari voi asettaa
ehdoksi, etta hoidossa kaytetddn sellaisen
luovuttajan sukusoluja, joka suostuu henkil6-
tietojensa luovuttamiseen. Jotta ehdolla olis
syntyvan lapsen kannalta merkitystd, suos-
tumuksen on oltava sitova.

Luovuttgian kuoltua hénen sukusolustaan
syntyneella hedelmoityshoidosta tietoisella
henkil6ll& olisi aina oikeus saada tietd& luo-

vuttgjan henkil6llisyys. Lainsdadanndlla suo-
jattaisiin ndin luovuttgjan mutta ei tatéa osin
enad hanen omaistensa yksityisyyttd. Jotta
tieto vaingjan muista biologisista jalkeldisista
e tulis hédnen omaisilleen yllattéden heti kuo-
lemantapauksen jalkeen, tieto luovuttgjan
henkildllisyydestéa voitaisiin esityksen mu-
kaan ilmaista vasta vuoden kuluttua luovutta-
jan kuolemasta.

Luovuttgjan olisi aina luovutuksen yhtey-
dessa laadittava itsestédn kirjallinen selostus,
jossa hén kuvaisi itsed8n, muun muassa
ik&8nsa, ulkondkdaén, harrastuksiaan ja mui-
ta henkil6dan koskevia seikkoja. Téma hen-
kilokuvaus sdilytettdisiin ja luovutetusta su-
kusolusta syntyneelld olisi 18 vuotta taytetty-
dan aina oikeus saada se nahtdvdkseen ja
saada ditd jdljennts. Henkil 6kuvauksen
avulla asianomainen henkild voi saada mieli-
kuvan luovuttgjasta, mika saattaa jo sellaise-
naan tyydyttéa hanen tiedonsaannin tarpeen-
sa

Vakka luovuttgja e olis antanut suostu-
mustaan henkildllisyytensa  ilmaisemiseen,
hén saattaa siihen suostua mythemmin eri
syista. Luovuttgjan suhtautuminen voi muut-
tua, jos hén saa tietdd, etta luovutetusta su-
kusolusta syntynyt pitéa hanen henkildllisyy-
tensd selvidmista térkedna Tamén vuoksi
esityksessd ehdotetaan, ettd jos mainittu hen-
kil haluaa saada yhteyden luovuttgaan,
Terveydenhuollon oikeusturvakeskuksen tu-
lis mahdollisuuksien mukaan valittaa tallai-
nen pyynté luovuttgale. Terveydenhuollon
oikeusturvakeskus toimisi muutenkin asiassa
valittd ana Esimerkiksi jos luovuttgja haluai-
S edelleen pysyd tuntemattomana, mutta
suostuisi antamaan joitakin tietoja itsestdan,
Terveydenhuollon oikeusturvakeskus vois
toimittaa vastauksen pyynnon esittgjalle. Esi-
tyksessd luotaisiin siis jarjestely, jonka avulla
luovuttaja ja luovutetusta sukusolusta synty-
nyt henkilo voitaisin kummankin sitéa halu-
tessa saattaa keskendén kosketuksiin, T&
mankaan jarjestelyn avulla e luovuttgan
henkildllisyyttd voitaisi pajastaa ilman h&a
nen suostumustaan.

Esityksen toteuttamista varten Terveyden-
huollon oikeusturvakeskukseen perustettai-
siin sukusolujen luovutusten rekisteri, johon
merkittdisiin luovuttgjien henkiléa koskevat
tiedot palvelun tuottgjien antamien ilmoitus-
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ten perustedlla ja jossa sélytettéisiin myos
edella mainitut henkildkuvaukset. Palvelun
tuottgjan olis heti, kun luovuttaja on hyvak-
sytty terveystarkastuksessa sukusolun luovut-
tajaksi, otettava kéyttton luovuttajaa koskeva
tunnus, jota kaytettaisiin henkil tietojen ase-
mesta. Nain turvattaisiin luovuttgjan henki-
[6llisyyden pysyminen salassa. Rekisteristé-
kaan tietoja luovuttajasta el voitaisi antaa ke-
nelleké&n muulle kuin luovutetusta su-
kusolusta syntynedlle henkil 6l e ja hanellekin
vain edella selostetuissa tapauksissa. Hankin
vois saadatiedot vasta taytettyddn 18 vuotta.

Sukusolujen luovutusten rekisterissa olisi-
vat myds luovuttgjaa koskevat tiedot tilan-
teessa, jossa hedelméityshoitoa on annettu
naiselle, joka e ela parisuhteessa. Tallaisen
hoidon yhteydessé laaditaan miehen ja naisen
suostumusta koskeva asiakirja, josta ilmene-
vét sukusoluja luovuttaneen miehen henkil 6-
tiedot. Lapsella on ehdotetun 24 &:n 1 koh-
dan mukaan 18 vuotta téytettyaan aina oikeus
saada tieto tastd asiakirjasta ja samalla biolo-
gisesta isdstédn. Jos hoidossa on kéaytetty
my6s luovutettua munasolua, tieto sen luo-
vuttgasta on mahdollisuus saada edella ku-
vattujen yleisten periaatteiden mukai sesti.

Esityksen mukaan sukusolujen luovutusten
rekisterissa olevat tiedot séilytettdisiin aineis-
ton ainutlaatuisuuden vuoksi kaikissa tapauk-
sissa pysyvasti.

Sukusolujen ja akion luovuttagjien asema

Esityksen mukaan sukusolujen ja akion
luovuttagjala on oikeus péattéa luovutuksen
kdytostd. Taman mukaisesti ehdotetaan, ettd
luovuttgjala séilyy luovutukseen tietty maa-
raysvalta, kunnes luovute on kaytetty.

Esityksen mukaan sukusoluja saadaan
kayttéd hedelmdityshoitoon vain luovuttgjan
suostumuksella. Siittididen luovuttgja voi li-
séks antaa suostumuksensa siihen, ettd hé-
neen voidaan ottaa yhteytta siittiGiden kéyt-
tamiseksi ilman parisuhdetta eldvan naisen
hedelmaityshoitoon. Talléin miehen tulee an-
taa erikseen suostumuksensa kyseisen hoidon
antamiseen. Suostumus annetaan luovutuk-
sen vastaanottgjana toimivalle, varastointilu-
van saaneelle yksikolle tai |&8kérille, joka
taéssa tapauksessa valittéa tiedon suostumuk-
sesta ja miehen henkilétiedot sille palvelujen

tuottgjalle, joka antaa hedelmadityshoitoa il-
man parisuhdetta el&vélle naisdlle.

Ennen suostumuksen antamista luovuttajal-
le on selvitettéva luovutukseen liittyvéat 188
ketieteelliset ja oikeudelliset nékodkohdat.
Suostumukseen voidaan periaatteessa liittéa
myo6s ehtoja tal alkaméardyksia. Luovuttgja
voi esimerkiks asettaa ehdoksi, ettd hanen
sukusolujaan saadaan kayttda vain tietylle
parille tai tietylle naiselle, joka ei ela ehdote-
tussa laissa tarkoitetussa parisuhteessa. Pal-
velujen tuottgjan asiana on luonnollisesti
pa&iités, otetaanko téllainen luovutus vastaan.
Tall6in on kiinnitettava huomiota muun mu-
assa siihen, ovatko ehdot lain sallimia ja eet-
tisesti hyvaksyttavia

Luovuttajan suostumus on ehdotuksen mu-
kaan vapaasti peruutettavissa. Peruutuksen
tapahduttua e luovuttajan varastossa olevia
sukusoluja saa kayttdd hedelmadityshoitoon.
Peruutuksen vaikutukset eivdt ulotu su-
kusoluihin tai akioihin, jotka on jo kaytetty
viemall& ne naiseen.

Luovuttgjalla e esityksen mukaan ole val-
taa antaa luovutuksen kayttoa koskevia tes-
tamenttimé&rdyksia. Luovutusta e néet ole
lupa kayttdd hedelmdityshoitoon endd sen
jalkeen, kun luovutuksen vastaanottaneen tie-
toon on tullut, ettd luovuttgja on kuollut. T&
ma sadnnds estdd muun muassa sellaiset
maaraykset, joissa omaan mythempaan kayt-
téon varastoidut sukusolut testamentataan
yleisesti kaytettavaksi luovuttgjan kuoleman
jakeen.

Edella selostettuja periaatteita on esityksen
mukaan sovellettava myds alkioiden luovu-
tukseen tapauksissa, joissa akion luovutta-
minen ylipdéatéan on salittua. Alkion kéyt-
t00Nn tarvitaan sek& munasolun ettd siittion
luovuttgjan suostumus. Toinen osapuoli voi
yksin estédé alkion kéyttn peruuttamalla suos-
tumuksensa.

Toiminnan luvanvaraisuus

Lakiehdotuksen mukaan siind tarkoitetun
hedel maityshoidon antaminen seké sukusolu-
jen jadkioiden varastointi ovat luvanvaraista
toimintaa. Nyt puheena olevassa toiminnassa
kdytetddn ihmisen sukusoluja ja akioita ta-
valla, joka edellyttéa sitd, etta toimintaa voi-
daan tehokkaasti valvoa.
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4. Esityksen vaikutukset

L akiehdotuksen mukaan Terveydenhuollon
oikeusturvakeskus myontda terveydenhuol-
lon toimintayksikdille ja erityisesti hedelméi-
tyshoitoon perehtyneille [&8kéreille luvan va-
rastoida sukusoluja ja alkioita seka antaa he-
delmoityshoitoa. Hedel moityshoitoa antavien
terveydenhuollon toimintayksikéiden ja eri-
tyisesti hedelméityshoitoon perehtyneiden
|a8kéreiden lukumé&rd on vakaa. Voidaan
arvioida, ettd vuoden kuluessa lain voimaan-
tulosta hakemuksia on tehty 15—30. Kun
nykyisille palvelujen tuottajille on mydnnetty
lupa, uusia lupahakemuksia tehtdneen vain
muutama vuodessa. Hedelmadityshoitoon liit-
tyvat asiat kasiteltdisiin oikeusturvakeskuk-
sen yhteydessa toimivassa lautakunnassa.

Oikeusturvakeskus pitéisi sukusolujen [uo-
vutusten rekisterid. Rekisteriin  arvioidaan
sagpuvan vuosittain tiedot noin sadasta luo-
vuttgjasta. Rekisterin sisdltéon kohdistuvat
kyselyt tulevat gankohtaisiksi aikaisintaan
18 vuoden kuluttua lain voimaantul osta.

Terveydenhuollon  oikeusturvakeskuksen
arvioidaan tarvitsevan vuosittain lisdvoima-
vargja yhden ylilé&kérin viran perustamista
varten ja yhden toimistosihteerin palkkaamis-
ta varten yhteensa noin 102 000 euroa (noin
606 000 markkaa). Lisdks asiantuntijoiden
kdytosta ja lautakunnan toiminnasta arvioi-
daan aiheutuvan vuosittain kuluja yhteensa
noin 43 700 euroa (noin 260 000 markkaa).
Sukusolujen luovutusten rekisterin perusta-
misesta voidaan arvioida aiheutuvan kerta-
menona noin 29 500 euroa (noin
175 000 markkaa) ja yll&pitomenoina noin
4200 euroa (noin 25 000 markkaa). Lisaks
toimitilojen, kalusteiden ja atk-laitteiden
vuosikustannukseksi arvioidaan noin
22 100 euroa (noin 130 000 markkad). Yh-
teenlasketuiksi vuosittaisiksi kustannuksiksi
arvioidaan 172 000 euroa (1 021 000 mark-
kaa) ja kertamenoikss 29 500 euroa
(175 000 markkaa).

Muita taloudellisia vaikutuksia esityksella
e arvioida olevan. Sen e uskota lisédvan he-
delmoityshoitoja siind maérin, ettd silld olis
vaikutusta sairausvakuutusmaksuihin. Toi-
mintaan luvan saaneissa terveydenhuollon
toimintayksikoissa voidaan hedelméityshoi-
toa antaa sina lagjuudessa kuin siihen on

henkilokuntaa ja taloudellisia voimavaroja
Lainséédanndn voimaantulo e sellaisenaan
aiheuta téssa suhteessa mitéén muutoksia ny-
kyiseen tilanteeseen.

Sukusolujen ja akioiden kayttoa hedel méi-
tyshoidossa koskevan lakiehdotuksen mu-
kaan sukusolujen ja akioiden varastoinnin
yhteydessi perittévien maksujen suuruuden
vahvistais sodadi- ja terveysministerio.
Maksu sais kattaa kaikki varastointitoimin-
nasta aiheutuvat kustannukset. Maksu ei la-
kiehdotuksen mukaan sais olla suurempi
kuin toiminnasta aiheutuvat todelliset kus-
tannukset. Sukusolun luovuttgjalle kulujen ja
ansionmenetyksen sekd mahdollisen haitan
korvaamisesta séédetdan tarkemmin asetuk-
sella.

5. Asian valmistelu

Ladkintohallituksen asettama tyoryhma.
Ty6ryhman mietinté valmistui vuonna 1984.
Mietinndssa selvitettiin keinosiemennykseen
liittyvia kysymyksia (I&aékintéhal lituksen ty6-
ryhmien mietint6ja 8, Inseminaatio, Helsinki
1984).

Oikeusministerion ensimmainen tyoryhma.
Oikeusministerion tyéryhman vuonna 1988
valmistuneen mietinndn (oikeusministerion
lainvalmisteluosaston julkaisu 12/1988) mu-
kaan keinollisten lisééntymismenetelmien
kayttd sekd sukusolujen ja akioiden varas-
tointi olisi ollut luvanvaraista toimintaa. Sal-
littuja keinollisia lisééntymismenetelmia oli-
sivat olleet keinosiemennys, koeputkihedel-
moaitys ja alkion siirto naiseen seké sukusolu-
jen vieminen naiseen. Muiden menetelmien
kayttd olis ollut kidlettyd. Menetelméa so-
vellettaessa olisi yleensa saatu kayttda vain
parin omia sukusoluja. Keinosiemennyksessa
olisi voitu tarvittaessa kéyttéa myds luovutet-
tuja siittiditéd. Sité vastoin koeputkihedel moi-
tyksessa olis saatu kéyttéd luovutettuja su-
kusoluja ja luovutettuja alkioita vain, mikali
l&akintohallitus oli  kussakin tapauksessa
erikseen myontanyt siihen luvan.

Keinollisia menetelmi& olisi voitu kayttéa
naiselle, joka eléa avioliitossa tai sitéd muis-
tuttavassa jatkuvassa parisuhteessa. Mene-
telmén kaytto olis sallittu tahattoman |apset-
tomuuden hoidossa seké tapauksissa, joissa
naisen ja miehen omista sukusol uista syntyva
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laps voisi saada vakavan perinndllisen sai-
rauden. Menetelméa olis saatu kayttas vain,
jos oli selvitetty, ettd syntyvélle lapselle voi-
daan turvata hyva hoito ja kasvatus seké ta-
sapainoinen kehitys.

Menetelmén kayttdminen edellytti ehdo-
tuksen mukaan lisaksi sSitg, ettd nainen ja ha-
nen parikumppaninsa olivat yhteisesti anta-
neet siihen suostumuksensa. Hoitavan |88ké-
rin olis ennen menetelman kayttoa tullut jér-
jestda neuvottelu, jossa naiselle ja miehelle
olisi selvitetty keinollisen lisééntymismene-
telman kayttoon liittyvét |&&ketieteelliset ja
oikeudelliset kysymykset. Luovutettuja su-
kusoluja tai luovutettuja alkioita kaytettaessa
neuvotteluun olisi tullut kutsua myés ulko-
puolisia psykiatrian ja lisdantymisddketie-
teen asiantuntijoita.

Ehdotuksen mukaan sukusoluja ja akiota
sai kéyttéd keinoalkuiseen lisdantymiseen ai-
noastaan sukusolujen luovuttgjan tai alkioi-
den luovuttgjien suostumuksella. Luovutuk-
sesta & saanut luvata eika suorittaa korvausta
tal palkkiota. Luovuttgjalla olisi kuitenkin ol-
lut oikeus saada korvaus todellisista kuluis-
taan.

Luovuttajan ja keinollisen lisdantymisme-
netelmadn avulla syntyvén lapsen vdlille el
olisi ehdotuksen mukaan syntynyt minkaan-
laista oikeudellista suhdetta. Luovuttgjalle el
liloin olis annettu mitdan tietoja naisesta tai
hénen parikumppanistaan eikd menetelméan
avulla syntyneesta lapsesta. Menetelman
avulla syntynedlla lapsella olis sitéa vastoin
ollut taysi-ikdiseksi tultuaan oikeus saada tie-
to sukusolun luovuttgjan tai akion luovutta-
jien henkildllisyydesta.

Lisdks tyoryhma ehdotti isyyslain téyden-
tamista siten, etta keinollisen lisdantymisme-
netelman kayttdon suostumuksensa antanees-
ta miehesta olis tullut menetelméan avulla
syntyneen lapsen isd. Isyyden toteamiseen ja
vahvistamiseen olis sovellettu isyyslain ylei-
sia sddnnoksia. Isyyden kumoamista koske-
vaa kannetta el olis voitu nostaa, jos lapsi oli
syntynyt keinollisen lisdantymismenetelméan
avulla ja jos mies oli antanut menetelman
kaytt6on suostumuksensa.

Ty6ryhmén ehdotukseen sisdltyi myos al-
kiotutkimusta koskeva sddnndsehdotus. Sen
mukaan alkioita olisi voitu kéyttéa tutkimus-
toimintaan vain, jos laékintohalitus olis

kussakin tapauksessa erikseen antanut tutki-
muskohtai sen luvan.

Oikeusministerio sai tyéryhméan ehdotuk-
sesta 56 lausuntoa, joista on laadittu tiivis-
telma (oikeusministerion lainval misteluosas-
ton julkaisu 5/1989). Lausunnoista heijastu-
vat periaatteelliset erimielisyydet koskivat
keinollisten lisdantymismenetelmien kaytto-
edellytyksia, kohdunvuokrauksen sallitta-
vuutta ja kysymysta lapsen oikeudesta saada
tieto alkuperéstédn. Lisdksi kiinnitettiin
huomiota lukuisiin ehdotuksen yksityiskoh-
tiin, kuten alkiotutkimusta, toiminnan hallin-
non jarjestamistd ja rangaistussdannoksia
koskeviin kannanottoihin.

Oikeusministeritn toinen tydryhma. Jatko-
valmistelu tapahtui oikeusministerién vuonna
1989 asettamassa tytryhmassa, joka luovuitti
ehdotuksensa joulukuussa 1990. Se katsoi,
ettei alkiotutkimuksen sdantely keinoalkuista
lisdantymista koskevassa laissa ollut tarkoi-
tuksenmukaista. Muutoin sen  kannanotot
muistuttivat keskeisissa kysymyksissa edelli-
sen tydryhman ehdotuksia. Lapsella e kui-
tenkaan olis ollut oikeutta saada tietda su-
kusolun luovuttgjan henkildllisyyttd. Ehdotus
el téltdosin ollut yksimielinen.

Laintarkastuskunta antoi virkamiestyona
viimeistellysta esitysehdotuksesta lausunton-
sa 19 péivana marraskuuta 1991 (4/1991).

Lapsen tiedonsaantioikeuteen liittyvien
erimielisyyksien ratkaisemiseksi esitysehdo-
tuksen viimeistelya jatkettiin oikeusministe-

hallituksen esitykseksi (ei julkaistu), jossa
lapsen tiedonsaantioikeutta koskevaan kysy-
mykseen ehdotettiin sovittelevaa ratkaisua.
Ehdotuksen mukaan luovuttgjaa koskevat
tiedot oli annettava luovutuksesta syntyneelle
18 vuotta tayttaneelle henkildlle, jos hanen
terveyteensd tai hyvinvointiinsa liittyvét syyt
sité puolsivat, eika tiedon antamatta j&ttami-
selle ollut luovuttgjan kannalta riittévaa ai-
hetta. Tiedon antamisesta olisi paéttanyt Ter-
veydenhuollon oikeusturvakeskus selvitetty-
aan, mita tiedon saaminen merkitsee hakijalle
ja kuultuaan sukusolun luovuttgaa. Esi-
tysehdotus e johtanut hallituksen esityksen
antami seen.

Sakesin tyéryhma. Sosiadli- ja terveysalan
tutkimus- ja kehittdmiskeskus (Stakes) asetti
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vuonna 1995 tyoryhman selvittdmaan |&éke-
tieteellisten hedelmoityshoitojen nykytilaa ja
kehittéamistarpeita. Tyoryhma antoi ehdotuk-
sensa "Hedelméattémyyshoitoja koskevien la-
kiesitysten  valmistelun  kiirehtimiseks"
24 pdivana huhtikuuta 1996 (Stakes, julkai-
suja 14/1996). Ehdotuksessa kuvataan he-
delmoityshoitojen nykytilaa. Ehdotuksen mu-
kaan hedelméityshoitoja tulisi kutsua |88ke-
tieteellisks hedelméityshoidoiksi. Tyoryh-
ma katsoi, ettd hedel mallisyyshoitojen laadun
varmentamisen perusteista ja hedelmalli-
syyshoitojen jarjestédmiseen liittyvista eetti-
sistd ja oikeudellisista kysymyksista tulis
saatéa erityidailla. Tydryhma esitti, etté sosi-
aali- ja terveysministeri6 ja oikeusministerio

sopisivat Kiireellisesti menettelysta
hedelmaityshoitoja ja  niihin  liittyvia
vanhemmuuskysymyksia koskevien
lakiesitysten val mistel emiseksi.

Oikeusministerion kolmas tyoryhma. Oike-
usministerio asetti sosiaali- jaterveysministe-
riéta kuultuaan 15 péivana lokakuuta 1996
tyoryhman, jonka tehtdvana oli valmistella
ehdotus hallituksen esitykseksi hedelmoitys-
hoitoja koskevaksi lainsdadannoksi. Tyo-
ryhmén tuli ottaa tyonsa pohjaksi oikeusmi-
nisteridssa vuonna 1993 virkatytna valmis-
teltu ehdotus hallituksen esitykseksi ihmisen
keinoalkuisesta lisdantymisestd sekd isyys
lain muuttamisesta. Tydryhma luovutti mie-
tintonsa 14 péivana lokakuuta 1997. Mietin-
nosté saatiin lausunnot 66 eri viranomaiselta
jayhteisolta. Lausunnoista on laadittu tiivis-
telméa.

Lahes kaikki lausunnonantajat pitivat he-
delmoityshoitoa koskevan lain sdatamista tér-
kednd. Isyyslain muuttamista pidettiin valt-
tamattdmana. Kannanotot koskivat etupdassa
samoja keskeisia kysymyksia, joihin aiem-

ja luovutetusta sukusolusta syntyneen henki-
|6n tiedonsaantioikeus.

Parisuhdevaatimusta koskevaan ehdotuk-
seen otti kantaa noin kaksi kolmasosaa lau-
sunnonantgjista. Naistd noin puolet vastusti
ehdotuksen perusldhtokohtiin kuuluvaa ga-
tusta, ettd hedelmaityshoitoa annetaan vain
pareille. Noin puolet suhtautui parisuhdevaa
timukseen myonteisesti ja katsoi, ettel hoitoa
tulis antaa ilman parisuhdetta elavélle nai-

sele.

Vg aa puolet lausunnonantgjista otti kantaa
puolet kannatti sitd, etté pari saisi kayttéd si-
jaissynnyttéd. Useat merkittavaa asiantunte-
musta edustavat lausunnonantajat, muun mu-
assa sosadi- ja terveysministerid, Tervey-
denhuollon oikeusturvakeskus ja Stakes, vas-
tustivat t&té& mahdollisuutta.

Kaks kolmasosaa lausunnonantgjista otti
kantaa luovutetusta sukusolusta syntyneen
henkilon oikeuteen saada tietoja luovuttagjas-
ta. Néista puolet kannatti tyéryhmén ehdotus-
ta, jonka mukaan luovutetusta sukusolusta
syntyneella oli téytettyadn 18 vuotta oikeus
saada luovuttgjasta kaytettavissa olevat tie-
dot. Tieto anonyymin luovuttgjan henkildlli-
syydesta saatiin ehdotuksen mukaan antaa
joka tapauksessa 10 vuoden kuluttua luovut-
tagjan kuolemasta. Terveydenhuollon oikeus-
turvakeskus vois luovutetusta sukusolusta
syntyneen pyynnosta valittéd yhteydenotto-
pyynndn anonyymille luovuttajalle. Ehdotuk-
sen kannattgjat pitivat Sitd onnistuneena
kompromissina toiminnan osapuolten erilais-
ten etujen yhteensovittamiseksi. Osa lausun-
nonantgjista kannatti ehdotusta tietyin va
rauksin. Neljasosa kantaa ottaneista oli sita
mieltd, etta lapsella tuli olla ehdoton oikeus
saada tieto sukusolun luovuttajan henkildlli-
syydesta jo tdmén elinaikana.

Virkatyona viimeistelty ehdotus hallituksen
esitykseksi kasiteltiin valtioneuvoston istun-
nossa syksylla 1998. Esitysehdotuksen mu-
kaan hedel madityshoitoa olisi saanut antaa pa-
rien liséks my0s tahattomasta lapsettomuu-
desta kérsivélle ilman parisuhdetta elavélle
naiselle. Toimenpiteen suorittaminen olis
edellyttényt diittiiden luovuttgjan suostu-
musta. Miehen suostumuksen perusteella
mies olis voitu vahvistaa lapsen iséksi. Li-
séks edityksessa ehdotettiin, etté sijaissyn-
Valtioneuvostossa kdydyn keskustelun jal-
keen asia poistettiin esittelysta.

Oikeusministerio pyys syksylla 2000 val-
takunnallista terveydenhuollon eettistd neu-
vottelukuntaa antamaan lausunnon erdista
hedelmaityshoitoon liittyvistd kysymyksista.
Lautakunta painottaa 18 péivana joulukuuta
2000 antamassaan lausunnossa ndiden kysy-
mysten eettisten puolien térkeytta.
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Oikeusministerin ja peruspalveluministerin - koulussa helmikuussa 2002. Luonnosta on
toukokuussa 2001 pitdmassd kokouksessa myo6s kasitelty eri puolueita edustavien mi-
paatettiin hallituksen esityksen viimeistelyn  nistereiden muodostamassa ryhméssa maalis-
jatkamisesta virkaty6nd. Virkatytnd valmis-  jahuhtikuussa 2002.
teltua luonnosta kasiteltiin hallituksen ilta-
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YKSITYISKOHTAISET PERUSTELUT

1. Lakiehdotusten perustelut

1.1. Laki sukusolujen ja alkioiden kaytos-
ta hedelmoityshoidossa
1 luku. Y leiset sdannokset

1 8. Soveltamisala. Lain sdénnokset koske-
vat kaiken sellaisen hedelmdityshoidon an-
tamista, jossa ihmisen sukusolu tai alkio vie-
déén naiseen raskauden aikaansaamiseksi.
Yleismmét tavat kayttéa sukusoluja ja alki-
oita tahattoman lapsettomuuden hoidossa
ovat keinosiemennys ja koeputkihedel maitys.

Ehdotettu laki e koske muunlaista lapset-
tomuuden hoitoa, kuten pelkastdan 1a8kkei-
den kayttoa tai kirurgisten toimenpiteiden
suorittamista. Laki el mydskaan koske siitti-
0itéa tuottavien kudosten tai munasarjakudos-
ten dirtoja. Mainituilla toimenpiteilla voi-
daan turvata hoidettavana olevan henkilon
mahdollisuudet saada mythemmin lapsia.
Kudosten siirroissa voidaan kayttéa myos
toisen henkilon kudoksia, jolloin tilanne on
rinnastettavissa sellaiseen  hedelmoityshoi-
toon, jossa kaytetédn luovutettuja sukusoluja.
Suomessa e toistaiseksi ole dirretty toisen
henkil6n kives- tai munasarjakudoksia toisel -
le henkildlle. Kives- ja munasarjakudosten
siirtoja koskevan lainséédannon tarve tulee
selvittad erikseen. Laissa e mydskaan sddde-
ta ihmisen sukusolujen ja akioiden kaytosta
tutkimukseen. Siitd sadetdan |188ketietedlli-
sesta tutkimuksesta annetussa lai ssa.

Laissa sdadetédén myos sukusolujen ja alki-
oiden luovuttamisesta ja varastoinnista he-
delmoityshoitoa varten.

Pykaan 2 momentissa ehdotetaan séédet-
tavaksi selvyyden vuoksi, etté lain sdannok-
set sukusoluista koskevat myds sukusolujen
esiasteita.

Pykdldn 3 momentti rgaa lain sovelta-
misalan ulkopuolelle osapuolten yksityisesti
ja omatoimisesti suorittamat toimenpiteet
raskauden aikaansaamiseksi. Momentin mu-
kaan laissa tarkoitettuna hedelmadityshoitona

e pideta niin sanottua Kkoti-inseminaatiota,
jossa miehen kasittelemétonta ja varastoima:
tonta spermaa viedaén naiseen. Lain sovel-
tamisalaa e ole syyta ulottaa tallaiseen yksi-
tyisyyden piiriin kuuluvaan toimintaan. Jos
kuitenkin toimenpiteen suorittamiseen osal-
listuu |&8kéri téssa toimessaan tai muu ulko-
puolinen henkil 6 korvausta vastaan, kysymys
on hedelmaityshoidosta, johon laki soveltuu
jajohon siistarvitaan lupa.

2 8. Maéritelméat. Lain keskeisia kasitteita
ehdotetaan méaariteltaviksi lain 2 8:ssa.

Pykdléan 1 kohdan mukaan parilla tarkoite-
taan naista ja miestd, jotka elavét keskenaén
avioliitossa tai avioliitonomaisissa olosuh-
teissa. Tassd laissa parilla e dis tarkoiteta
parisundelaissa tarkoitettua kahden samaa
sukupuolta olevan henkildn muodostamaa
paria. Tallaisessa parisuhteessa eléva nainen
voi kuitenkin saada hedelmoityshoitoa 12 8:n
nojala

Pykdéan 2 kohdan mukaan sukusolujen
luovuttamisella  tarkoitetaan omien mu-
nasolujen tai siittiGiden antamista kaytetta-
vaks toisdle annettavassa hedelmditys-
hoidossa. Lain séénnokset sukusolujen luo-
vuttamisesta eivét koske omien sukusolujen
varastointia omaa vastaista lapsettomuuden
hoitoa varten. Sukusolujen luovuttamisesta
sé&detddn lain 3 luvussa. Lukuun sisdltyvan
22 8:n mukaan akioiden luovuttamiseen so-
velletaan, mitd sukusolujen luovuttamisesta
sadetaan.

Pykdédn 3 kohdan mukaan sukusolujen
luovuttgjala tarkoitetaan henkil 68, joka luo-
vuttaa sukusol ujaan kaytettavaksi toiselle an-
nettavassa hedelmoityshoidossa.  Lakiehdo-
tuksen 22 §:n mukaisesti sukusolujen luovut-
tgjalla tarkoitetaan myos sitd naista ja miesta,
joiden sukusoluista alkio on saanut alkunsa ja
jotka ovat luovuttaneet akion kaytettéavaksi
muulle parille annettavassa hedelmoitys-
hoidossa.

Pykéalan 4 kohdan mukaan palvelujen tuot-
tgjalla tarkoitetaan terveydenhuollon toimin-
tayksikkdd ja ladkaria, jotka ovat saaneet
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laissa tarkoitetun luvan varastoida sukusoluja
jadkioita seké antaa hedelmgityshoitoa.

Pykdédn 5 kohdassa méaaritelldan tervey-
denhuollon toimintayksikko.

3 8. Sukusolujen ja alkioiden kayttd hedel-
moityshoidossa. Pyk&ldn 1 momentin mu-
kaan hedelmdityshoidossa saadaan kéyttéa
hedelmoityshoitoa saavien omia sukusoluja
ja akioita seka luovutettuja sukusoluja ja a-
kioita. Ehdotus antaa néin lagjat mahdolli-
suudet hoitaa eri syistd johtuvaa tahatonta
lapsettomuutta.

Luovutettuja sukusoluja ja alkioita saadaan
kayttd4, jos ne on luovutettu siten kuin ehdo-
tetussa laissa saadetddn. Tama merkitsee
muun muassa sitg, etta kenenkadan sukusoluja
e ilman hdnen suostumustaan saa kayttaéa
toisen henkilon lapsettomuuden hoitamiseen.
Luovutettuja sukusoluja voidaan kéyttéa
vain, jos luovuttaja on hyvaksytty terveystar-
kastuksessa. Sukusolujen luovuttamisesta
séadetaén tarkemmin lain 3 luvussa.

Pykalén 2 momentin mukaan maahantuotu-
ja sukusoluja ja alkioita saadaan kayttaa toi-
selle annettavassa hedelmaityshoidossa, jos
téssa laissa asetetut luovuttgjaa, luovutusta
seka luovutettuja sukusoluja ja akioita kos-
kevat edellytykset tayttyvét. Sukusolujen ja
alkioiden maahantuonti voi olla tarpeen esi-
merkiks hoidettaessa etniseen vahemmis-
t66n kuuluvan parin tahatonta lapsettomuut-
ta. Maahantuotujen sukusolujen kaytto edel-
lytt&a erityisesti, etta niiden kayttdon on saa-
tu luovuttgjan kirjalinen suostumus, luovut-
taja on hyvéaksytty terveystarkastuksessa,
luovuttajasta voidaan ilmoittaa tarvittavat
tiedot sukusolujen luovutusten rekisteriin ja
luovuttajan henkil6kuvaus on saatu luovutta-
jan sukusolusta syntyneen lapsen vastaiseen
raan valtion ja Suomen vdlilla eivét kuiten-
kaan estd maahantuotujen sukusolujen ja a-
kioiden kayttoa taéll&a annettavassa hedelmoi-
tyshoidossa, jos Suomen lainsd8dannon
olennaiset vaatimukset tayttyvét. Jos maa-
hantuotujen sukusolujen tai alkioiden kaytds-
s4 rikotaan momentissa séadettyja edellytyk-
sig, Terveydenhuollon oikeusturvakeskus voi
29 8&:n nojalla puuttua lainvastaiseen toimin-
taan esmerkiks madréamalla sen keskeytet-
tavaksi, kunnes puutteet tai epdkohdat on
korjattu.

4 8. Sukusolujen ja alkioiden k&ytn rajoi-
tukset. Sukusolujen ja akioiden kaytdlle eh-
tarkoituksena on suojata sukusolusta tai alki-
osta syntyvan lapsen terveytta ja ainutlaatui-
suutta.

Pykéan 1 momentin 1 kohdan mukaan he-
delmoityshoidossa ei saa kayttda sukusoluja
tai akioita, joiden perimadan on puututtu. Su-
kusolun tai akion periméén puuttumisen
vaikutukset ulottuvat myos lapsen jakeléi-
siin. Kiellon tavoitteena on turvata jokaiselle
koskematon perimd Periméén puuttumisen
kielto on sopusoinnussa ihmisoikeuksien ja
bi ol &&keti eteen sopimuksen 13 artiklan kans-
sa, jossaihmisen perimaan puuttuminen salli-
taan vain, jos puuttumisella ei ole vaikutuk-
siaasianomaisen jakeléisten periméaan.

Tama esitys perustuu ehdottomaan kieltoon
puuttua ihmisen perimaén. Se estéa nain ol-
len myds puuttumasta munasolun tuman ul-
kopuolella oleviin perintétekijéihin  (mito-
kondriot). Jos hedelméityshoitoa saava nai-
nen on mitokondriaalisesti periytyvén sairau-
den kantaja, hdnen munasolunsa mitokondri-
ot voitaisiin mahdollisesti vaihtaa luovutetus-
ta munasol usta saatuihin terveisiin mitokond-
rioihin. Talaisilla toimenpiteilld pari voisi si-
ten saada biologisesti oman jaterveen lapsen,
jonka mitokondriaaliset perintotekijét tulisi-
vat munasolun luovuttgjalta. Mitokondriaali-
set perintotekijdt kuitenkin periytyisivat lap-
sen jalkeldisiin. Ehdotus, jossa mainitunlai-
nen hoito sallittaisiin, e olis sopusoinnussa
ihmisoikeuksien ja biol&éketieteen sopimuk-
sen 13 artiklaan sisdltyvan periméan puuttu-
misen kiellon kanssa.

Pykéan 1 momentin 2 kohdan mukaan he-
delmoityshoidossa ei saa kayttaa akioita, joi-
ta on saatu toisintamalla eli niin sanotusti
kloonaamalla. Ehdotuksen tavoitteena on
turvata jokaiselle hedelmoityshoidon avulla
syntyvélle yksilélle oma geneettinen ainut-
|aatuisuutensa.

Pykalan 1 momentin 3 kohdan mukaan tut-
kimustoiminnassa kaytettyja sukusoluja ja
alkioita e saa kayttda hedelmadityshoidossa.
Ehdotus perustuu ndkemykseen, jonka mu-
kaan hedelmoityshoidossa kaytettavan su-
kusolun tai alkion tulee olla koskematon. Su-
kusolun tai alkion koskemattomuuteen saa-
taisiin puuttua vain sukusolusta tai akiosta
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syntyvan lapsen terveyden turvaamiseks eh-
dotetussa 3 momentissa tarkoitetulla tavalla.

Saman henkilén luovuttamia sukusoluja ei
tulis kayttda toiselle annettavassa hedelmai-
tyshoidossa rgjattomasti. Siks  pykdéan
2 momentin mukaan saman luovuttgjan su-
kusoluja saadaan kayttda siten, ettd niilla
syntyy lapsia enintéén viidelle hoitoa saaval-
le eli viidelle parille tai ilman parisuhdetta
elavélle naiselle. Ehdotettu rgjoitus koskee
hedelmdityshoitoa saavia perheitd, muttel
niille hedelmoityshoidon avulla samasta [uo-
vuttgjasta syntyvien lasten lukuméarda. Lap-
selle, joka on syntynyt luovuttajan sukusolus-
ta, voidaan siten saada sisaruksia saman |uo-
vuttgjan sukusoluilla. Ehdotus ei rgjoita luo-
vuttgian ja hénen parikumppaninsa tahatto-
man |apsettomuuden hoitamista luovuttgjan
omilla sukusoluilla.

Pyk&ldn 3 momentissa mééaritelléan, min-
kalaista sukusoluun tai alkioon kohdistuvaa
toimintaa ei laissa pidetd tutkimustoi mintana.
Momentin 1 kohdan mukaan sukusolujen ja
alkioiden havainnointi e ole laissa tarkoitet-
tua tutkimustoimintaa. Sellaiset toimenpitest,
joiden tarkoituksena on yll&pitéa tai parantaa
sukusolujen hedelméittymiskykya ja akioi-
den dinkelpoisuutta, eivat myoskdan ole
laissa tarkoitettua tutkimustoimintaa. Maini-
tunlaiset menettel ytavat ovat kuitenkin laissa
tarkoitettua tutkimustoimintaa, jos havain-
nointi tai toimenpide vaarantaa alkion luon-
nollisen kehityksen.

Momentin 2 kohdan mukaan sellaista toi-
menpidettd, jonka avulla sukusolu tai akio
voidaan todeta tutkitun sairauden osalta pe-
riméltéén terveeks tai jonka avulla voidaan
vahvistaa alkion sukupuoli 5 8§:ss8 mainittua
tarkoitusta varten, ei ole laissa tarkoitettua
tutkimustoimintaa. Toimenpide on kuitenkin
luettava laissa tarkoitetuks tutkimustoimin-
naksi, jos toimenpiteel|& vaarannetaan alkion
luonnollista kehitysta

On huomattava, ettei pykaéassa sdannella
sité kysymystd, milloin jostakin uudesta hoi-
tomenetelmastd on saatu tutkimustoiminnas-
sa niin paljon tietoa, ettd menetelma voidaan
ottaa hedelmadityshoidossa kdyttton. Saénnds
e liloin esta Sitd, etté hoidosta saatavia tul ok-
sia kéytetddn tutki mustoi minnassa.

5 8. Lapsen ominaisuuksiin vaikuttaminen.
Vaikuttaminen syntyvéan lapsen ominaisuuk-

siin valikoimalla sukusoluja ja akioita tai
muulla tavalla on kiellettyd. Ehdotus perus-
tuu nakemykseen, jonka mukaan hedelmai-
tyshoitoa e tule antaa haluttujen ominai-
suuksien, esimerkiksi tietyn erityislahjak-
kuuden saamiseksi syntyvélle lapselle. Vaik-
ka lisdantymislaéketieteen keinot vaikuttaa
syntyvan lapsen ominaisuuksiin ovat ainakin
toistaiseksi  hyvin rgjoitetut, eettiset syyt
puoltavat kiellon sisdllyttdmista lakiin. Kielto
sisdltéd myds sen periaatteen, ettei luovutta-
jia saa valikoida haluttujen ominaisuuksien
saamiseksi. Toistaiseksi on mahdollista saada
selville alkiosta vain sukupuoli ja eréét pe-
rinndlliset sairaudet.

Lapsen ominaisuuksiin vaikuttamisen kiel-
losta on kuitenkin aihetta séatéa kaksi poik-
keusta. Pykdldn 2 momentin mukaan synty-
van lapsen terveyteen saadaan vaikuttaa vali-
koimalla tutkitun ominaisuuden kannalta ter-
veeks todettuja sukusoluja ja akioita. Toi-
seksi  lapsen sukupuolen maaréytymiseen
saadaan vaikuttaa, jos hedelmdityshoidon an-
tamiseen ryhdytd8n 7 8:n 1 momentin 1 koh-
dan nojalla sen vuoksi, ettd parin omista su-
kusoluista syntyvallg, toista sukupuolta ole-
valla lapsella on huomattava vaara saada va-
kava sairaus. Sukupuolen vainnalla téhda
tédn talldin siis vain terveen lapsen syntymi-
seen. Ehdotus on ihmisoikeuksien ja biol&&-
ketieteen sopimuksen 14 artiklan mukainen.
Mainitun artiklan mukaan |88ketieteellisia li-
saantymismenetelmid e saa kayttda syntyvan
lapsen sukupuolen valintaan paitsi, jos niilla
voidaan vélttda vakava sukupuoleen sidottu
perinndllinen sairaus.

Pykéldn 3 momenttiin otettu toinen poik-
keus perustuu siihen, ettd erityisesti lapsen
kehityksen kannalta saattaa olla suotavaa, et-
ta lapsi muistuttaa ulkonaoltdan vanhempi-
aan. Taman vuoks ehdotuksessa on pidetty
sallittuna sitd, etté luovuttajaksi valitaan hen-
kilg, joka ulkoisilta ominaisuuksiltaan muis-
tuttaa asianomaista vanhempaa. Taman mah-
dollistamiseksi luovuttgjista saataisiin 14 8:n
mukaan kerété tiettyja ulkondkdon liittyvia
tietoja. Joissakin tilanteissa saattaa kuitenkin
olla syyta toimia toisn esimerkiksi silloin,
kun syntyvén lapsen halutaan muistuttavan
ulkonadltéén perheessi ennestéén olevaa las-
ta. Taman vuoks paasdénnosta saadaan poi-
keta, jos se vastaa hedelmdityshoitoa saavan
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tahtoa.

6 8. Sukusolujen ja alkioiden varastoinnin
rajoitukset. Lakiehdotuksen mukaan su-
kusolujaja alkioita saa varastoida. Varastoin-
titapaa ei laissa ehdoteta méariteltavaksi. Tél-
14 hetkelld ainoa varastointitapa on sukusolu-
jen ja akioiden pakastus. Pakastamisella tai
pakastusgjan pituudella e ole osoitettu ole-
van kielteisa vaikutuksia pakastetusta su-
kusolusta tai alkiosta syntyneen henkilon ter-
veyteen.

Pykddn 1 momentissa sdadetddn omien
sukusolujen ja alkioiden varastoinnista. La-
kiehdotuksessa e ole sdannoksia siitd, kuinka
kauan omia sukusoluja ja akioita saa varas-
toida. Ehdotettu sééntely mahdollistaa sen,
etta tahatonta lapsettomuutta voidaan hoitaa
pidemman aikaa, eli sen gjanjakson aikana,
jona ihmiset yleensa saavat lapsia. Jos parin
osapuoli kuolee, hédnen sukusolujaan & 7 8:n
2 momentin 4 kohdan mukaan saa kayttéa
hedelmaityshoitoon. Taman vuoksi palvelu-
jen tuottgjan on viimeistdan silloin havitetta:
va sukusolut. Momentin viimeisen virkkeen
mukaan miehen varastoidut siittiot on mie-
hen pyynnostéd ja naisen varastoidut mu-
nasolut naisen pyynnosta havitettava. Alkio
on havitettava naisen tai miehen pyynnosta.

Pykaan 2 momentissa sdadetdan luovutet-
tujen sukusolujen ja akioiden varastoinnista.
Varastoinnin enimméisaika olisi viisitoista
vuotta. Ehdotetun aikargjan tarkoituksena on
turvata sukusolusta syntyvélle henkilélle oi-
keus saada kuulua siihen sukupolveen, johon
hén kuuluisi, jos hén olisi saanut akunsa
luonnon menetelmdléd. Kuolleen henkilon
sukusoluja e tulisi kayttdd hedelmditys-
hoidossa ja ne olisi sen vuoks havitettava
viipymaétta, kun palvelujen tuottgja on saanut
tiedon luovuttagjan kuolemasta.

Pykaan 3 momentin mukaan hedelmoitys-
hoitoon tarkoitettuja sukusoluja ja alkioita
voidaan havittdmisen sijasta kayttd4 muuhun
luvalliseen tarkoitukseen, jos se, jonka su-
kusoluista, tai ne, joiden alkiosta on kysy-
mys, ovat antaneet kirjallisen suostumuksen-
sasihen.
2 luku. Hedelmdityshoidon antaminen

7 8. Hedelmdityshoidon antamisen edelly-
tykset. Pyk&lassa méaritellédn hedel moitys-

hoidon antamisen edellytykset. Lain 10 8n
mukaan paria hoitavan 188kérin on varmis-
tauduttava siitd, ettd hoidon antamisen edel-
Iytykset ovat olemassa ennen hoidon anta
mista.

Pyk&ldn 1 momentin 1 kohdassa on ilmais-
tu hedel moityshoidon antamisen perusedelly-
tys. Hedelmdityshoitoa saadaan antaa parille,
joka kérsii tahattomasta lapsettomuudesta.
Hedel maityshoitoa saadaan antaa myds paril-
le, jonka omista sukusoluista syntyvala lap-
sella olis huomattava riski saada vakava sai-
raus.

Tahaton lapsettomuus on téssa yhteydessi
ymmarrettava 188ketieteellisena  késitteena
Se paljastuu useimmiten siten, ettei pari noin
puolesta vuodesta vuoteen kesténeen yhteis-
el@man aikana ole onnistunut aikaansaamaan
raskautta. Syy tahattomaan |apsettomuuteen
voi myo6s olla valittdmasti todettavissa, jos
jommassakummassa tai molemmissa on vika
ta puute, joka estdd lapsen dittamisen tai
raskaaks tulemisen. Myd6s henkild, jolla on
lapsia, voi kérsa tahattomasta lapsettomuu-
desta. Tahattomalla lapsettomuudella tarkoi-
tetaan myos sterilisaati osta ai heutuvaa | apset-
tomuutta.

Hedel maityshoitoa voidaan antaa myds, jos
parin omista sukusoluista syntyvalla lapsella
on huomattava riski saada vakava sairaus.
Esimerkiksi jos on vaarana, ettd parille voi
syntya poika, jolla on varhaiseen kuolemaan
johtava lihassairaus, parille voidaan antaa
hedelmaityshoitoa. Arvioinnin tekis taltakin
osin paria hoitava | é8kéri.

Pykélan 1 momentin 2 kohdan mukaan he-
delmoityshoidon antamisen toisena perus-
edellytyksend on, etta pari on antanut suos-
tumuksensa hoitoon. Suostumuksella hoitoon
nainen ja mies ilmaisevat tahtonsa saada yh-
teisen lapsen. Miehen antamalla suostumuk-
sella on isyyslain muutosehdotuksen mukaan
merkitysta isyyden méardytymisen kannalta.
Jos hoito kestdd pidemman aikaa, hoitavan
|&8karin on syyta varmistautua siita, etta mo-
lempien suostumus edelleen on voimassa.

Pykdldn 2 momenttiin on Kirjattu seikat,
joiden vallitessa hedelmdityshoitoa e tule
antaa. Momentin 1 kohdan mukaan hedel-
maityshoitoa ei saa antaa, jos parin osapuoli
on avioliitossa muun kanssa. Tama on tar-
peen sen vuoksi, ettd jos hedelmoityshoitoa
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annettaisiin avioliitossa olevalle naisalle, ha-
nen aviomiehensd olisi isyyslain mukaan lap-
senisi

Pykaan 2 momentin 2 kohdan mukaan he-
delmoityshoitoa e saa antaa, jos nainen on
tayttényt 46 vuotta. Silla e ole merkitysta,
onko nainen vield hedelmoittymiskykyinen.
Ikérajoitusta koskevaa kysymysté on kasitel-
ty tarkemmin ylei sperustel uissa.

Mainitun lainkohdan mukaan hedelméitys-
hoitoa e mydskdan saa antaa, jos raskaus
naisen ian tal terveydentilan vuoks voi aihe-
uttaa huomattavan vaaran naisen tai lapsen
terveydelle. Sdantelyn tarkoituksena on estéa
hedelmoityshoidon antaminen niissa tapauk-
Sissa, joissa ld8kari etukéteen tietéd, etta ras-
kaus voi aiheuttaa vakavan vaaran naisen tai
lapsen terveydelle. Téllainen vaara voi johtua
naisen i8sta taikka naisen terveydentilasta.

Momentin 3 kohdassa sd&detdan selvyyden
vuoksi, etta hedelmdityshoitoa e saa antaa,
jos parin osapuoli on peruuttanut suostumuk-
sensa. Sanottu koskee my0s niita tilanteita,
joissa parilla on varastossa akioita, mutta
jompikumpi parin osapuolista on ilmoittanut,
ettd han peruuttaa suostumuksensa. Hyvéan
hoitokaytantotn kuuluu tall6in tiedustella pa-
rin osapuolilta, mita varastossa oleville aki-
oille tulee tehda Lakiehdotuksen 6 8&n
1 momentin mukaan parin osapuolen pyyn-
nosta alkiot on havitettava. Lakiehdotuksen
22 §:n mukaan pari voi my6s luovuttaa alkiot
kaytettavaksi toiselle parille annettavassa he-
delmaityshoidossa.

Momentin 4 kohdan mukaan hedel moitys-
hoitoa el voida antaa, jos parin osapuolista
toinen on kuollut. S&&nnoksen tarkoituksena
on turvata lapselle oikeus saada akunsa el os-
sa olevista vanhemmista.

Momentin 5 kohdan mukaan hedel méitys-
hoitoa ei tule antaa my6skaan silloin, kun on
ilmeistd, ettd pari e voi turvata lapselle tasa-
painoista kehitysta. Hoitoa antavalta |88karil-
td e tdman kohdan mukaan edellyteta erityi-
sen tutkimuksen tekemistd. Kohta tulisi so-
vellettavaksi [ahinnasilloin, kun 1&8kéri parin
kanssa kaytavissd hoitokeskusteluissa tulee
vakuuttuneeks siitd, ettd parilla e selvasti-
k&an ole mahdollisuutta turvata lapsen terve-
yttatai kehitysta.

Momentin 6 kohdan mukaan hedel moitys-
hoitoa ei mydskaan saa antaa, jos hoitoa saa-

vien kanssa kaydyissd keskusteluissa tai
muutoin kdy ilmi, ettd syntyva laps aiotaan
antaa ottolapseksi. Sddnndksen tarkoituksena
on estda sijaissynnyttdjgjarjestelyt. Sadnnok-
sen rikkominen ehdotetaan kriminalisoita-
vaksi 38 8:ssi.

Pykdén 3 momentissa viitataan selvyyden
vuoksi 12 8&n sa@nnoksiin  hedelmoitys-
hoidon antamisen erityisista edelytyksista
silloin, kun hoitoa annetaan naiselle, joka el
eld ehdotetussa laissa tarkoitetussa parisuh-
teessa.

8 8. Tietojen antaminen parille. Pykdlan
1 momentin mukaan palvelujen tuottgjan on
selvitettéava hedel maityshoitoa saavalle paril-
le hoidosta syntyvéan lapsen ja muiden osa
puolten oikeudellinen asema. Parille on se-
lostettava isyyslain séannokset lapsen ja isan
oikeudellisesta suhteesta.

Pykéldn 2 momenttiin siséltyvien sd8nnos-
ten tavoitteena on turvata parille, joka saa
hedel maityshoitoa luovutetuilla sukusoluilla,
mahdollisuus valmentautua perhetilantee-
seen, jossatoinen tai kumpikaan el ole lapsen
biologinen vanhempi. Kaytantd on osoitta-
nut, ettd valmentautumiseen on tarvetta T&
man vuoksi palvelujen tuottgjan olisikin an-
nettava parille tietoja hoidon avulla syntyvan
lapsen biologisen akuperdn mahdollisista
vaikutuksista perheenjésenten keskindisiin
suhteisiin. Tietoja voidaan antaa suullisesti
hoitoyksikdssd tai muualla. Parille voidaan
my6s antaa kirjallista opastusta. Lisdks pal-
velujen tuottgjan on jarjestettdva mahdolli-
suus keskustella ndistd kysymyksista asian-
tuntijan kanssa.

Pykdan 3 momentissa todetaan selvyyden
vuoksi, etté parin tiedonsaantioikeudesta on
lisdksi voimassa, mita potilaan oikeudesta
saada tietoja sdadetédén potilaan asemasta ja
oikeuksista annetussa laissa. Lain 5 §&n mu-
kaan potilaalle on annettava tietoa muun mu-
assa eri hoitovaihtoehdoista ja niiden vaiku-
tuksista.

9 8. Parin suostumuksesta laadittava asia-
kirja. Kun pari antaa suostumuksensa hedel-
maityshoitoon, suostumuksesta on laadittava
asiakirja riippumatta sitd, kaytetddnko hoi-
dossa parin omia sukusoluja vai luovutettuja
sukusoluja. Asiakirjaan merkityt tiedot tarvi-
taan muun muassa isyyden vahvistamisessa.

Pykalan 1 momenttiin on otettu séénnokset
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asiakirjaan merkittavista tiedoista. Momentin
1 kohdassa sd8detdan henkil 6- ja osoitetieto-
jen merkitsemisestd asiakirjaan. Syntymaaika
merkitdan, jos asanomaisella e ole henkil 6-
tunnusta. Momentin 2 kohdan mukaan asia-
kirjaan merkitdan tieto hoitomenetelmasta,
johon suostumus annetaan. Suostumus Voi-
daan antaa esimerkiks keinosiemennykseen
ta koeputkihedelmditykseen sekd sihen,
kaytetdankd menetelméssa omiavai luovutet-
tuja sukusoluja.

Momentin 3 kohdan mukaan asiakirjaan on
merkittava suostumuksen voimassaoloaika ja
mahdolliset ehdot hoidon antamiselle. Pari
voi esimerkiksi asettaa ehdoksi, etté luovutet-
tuina sukusoluina kaytetédn naisen sisaren
munasoluja. Keskustelussa parin kanssa hoi-
tavan 188kérin tulee selvittaéa parin ndkemys
mainituista asioista. Koska hoito voi kestéa
pitkankin aikaa ja parin vélit voivat rikkou-
tua, on syyta kiinnittéa parin huomiota suos-
tumuksen voimassaolon merkitykseen. Mo-
mentin 4 kohdan mukaan asiakirjasta tulee
niin ikdan ilmeta se, ettd hoitoa saaville on
annettu 8 8§:ssé edellytetyt tiedot ja jarjestetty
mahdollisuus tarvittavaan asiantuntija-apuun.

Pykaéan 2 momentin mukaan asiakirja on
paivéttava ja sen alekirjoittavat suostumuk-
sensa antavat nainen ja mies seka suostu-
muksen vastaanottava palvelujen tuottaja,
k&ytanndssa useimmiten paria hoitava |88ké&
ri. Naisella ja miehella on kummallakin oi-
keus saada oma kappal e suostumusasi akirjas-
ta. Saassapitoa koskevan 31 8:n mukaan pa-
rilla e kuitenkaan ole oikeutta saada tietda
asiakirjaan mychemmin merkittavaa 19 §:ssa
tarkoitettua luovuttajan tunnusta. Momentin
mukaan suostumusasiakirjasta jaa yks kap-
pae pavelujen tuottajan arkistoon. Asian-
mukaisesta arkistoinnista huolehtiminen on
tarkeda erityisesti sen vuoksi, ettéa luovutetus-
ta sukusolusta tai alkiosta syntyneell& |apsel -
la on mahdollisuus saada tietoa luovuttajasta
vain asiakirjan sisdltaman luovuttgjasta kay-
tettdvan tunnuksen avulla. Lisaksi sd&detéan,
etta asiakirja on silytettéva erillddn asian-
omaisia koskevista muista potilasasiakirjois-
ta, koska asiakirja saattaa sisaltédd merkinnan
edell& mainitusta tunnuksesta.

Pykaldn 3 momentin mukaan asiakirjan ar-
kistoitavaan kappaleeseen on merkittéava tie-
dot kaytetystd menetelmastd, mahdollisesti

asetettujen ehtojen noudattamisesta, mene-
telmén kayton g ankohdasta ja todetusta ras-
kaudesta. Jos hedel mdityshoidossa on kéaytet-
ty luovutettuja sukusoluja tai akioita,
asiakirjan arkistoivaan kappaleeseen on
merkittdvd luovuttgjalle 19 8n mukaan
annettu tunnus. Lakiehdotuksen 24 8:in
mukaan luovutetusta sukusolusta syntyneel &
lapsella on taytettyddn 18 vuotta oikeus saada
tieto arkistoidusta suostumusasiakirjasta ja
siihen merkitystd tunnuksesta. Taman
tunnuksen avulla hén voi saada jdljenntksen
luovuttgjan henkil 6kuvauksesta sukusolujen
luovutusten rekisteristd. Luovuttgjan suostu-
muksella hdn voi my6s saada rekisterista
tiedon luovuttgjan henkildllisyydesta.

10 8. Paatos hedelmgityshoidon antamises-
ta. Hedelmoityshoidon antamisesta pééttés,
kuten kaikesta muustakin 188kérin antamasta
hoidosta, hoitava |&akéri.

Ennen péddtostéan laékarin on varmis-
tauduttava diitd, ettd menetelméan kayton
kaikki edellytykset ovat olemassa. Ladkérin
tulee varmistautua siitd, ettd naisen ja miehen
kanssa on kéyty asianmukaiset keskustelut ja
etta niissd on salvitetty menetelmén kéyton
edellytykset. My6s naisen ja miehen suostu-
muksesta laadittavan asiakirjan tulee olla
asianmukaisesti taytetty, paivétty ja alekir-
joitettu ennen hoidon antamista.

11 8. Todistus hedelmbityshoidon antami-
sesta. Naisen oikeus yksityisyyden suojaan
potilaana on estanyt hoitavaa |éékéria anta
masta miehelle vastoin naisen suostumusta
todistusta siitd, ettéa nainen on raskaana. Td-
laisella todistuksella voi kuitenkin olla mer-
kitysta miehelle esmerkiksi isyysasiassa sil-
loin, kun mies on antanut suostumuksensa
hedelmoityshoidon antamiseen ja nainen on
tullut raskaaksi. Tasta syysta ehdotetaan, etta
|&8kéri on velvollinen antamaan naiselle tai
miehelle tdméan pyynndsté todistuksen, josta
ilmenee kaytetty menetelmd, mahdollisesti
asetettujen ehtojen noudattaminen, menetel-
man kayton ajankohta ja toteamus alkaneesta
raskaudesta.

12 8. Hedelmdityshoi don antaminen naisel-
le, joka e eld parisuhteessa. Yleisperuste-
luissa editetyistd syistd hedelmoityshoitoa
voidaan tietyin edelytyksin antaa mygs nai-
selle, joka e ela avioliitossa tai aviolii-
tonomaisissa olosuhteissa. Télodin esteena el
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ole, ettd nainen €& parisuhdelai ssa tarkoite-
tussa kahden nai sen muodostamassa parisuh-
teessa. Hoidon edellytyksena ei ole, etta nai-
nen kéarsi tahattomasta lapsettomuudesta.
Tamén selvittaminen on vaikeata silloin, kun
nainen el eld miehen kanssa parisuhteessa.

Esityksen tavoitteiden kannalta on pidetty
térkednd, ettd hedelmoityshoidon avulla syn-
tyvalla lapsdla on oikeus kumpaankin van-
hempaan ja ettei hedelmdityshoidon seurauk-
sena syntyisi sukuasemaltaan pysyvasti muis-
ta lapsista poikkeavia lapsia. Taméan vuoksi
hoidon antaminen ilman parisuhdetta el évéle
naiselle edelyttdd sitd, ettd mahdollisuus
isyyden vahvistamiseen turvataan. Pyk&lan
1 momentin mukaan hoidon edellytyksend
onkin se, etta sittididen luovuttgja on suos-
tunut hoitoon tietoisena siitd, etta hanet voi-
daan vahvistaa lapsen isdksi. Luovuttgan
isyys voidaan ehdotuksen mukaan vahvistaa
isyydain mukaisesti. Isyydakiin ehdotetaan
kuitenkin poikkeusta pdasaantdon, jonka mu-
kaan paits didilla ja lapsella myds miehella
on oikeus hakea isyyden vahvistamista. Eh-
dotuksen mukaan néissa tilanteissa ditti6ita
luovuttanut mies e vois tunnustaa lasta eiké
siten myoskddn saada isyyttd vahvistetuks
vastoin didin tahtoa. On pidetty mahdollise-
na, etta siittididen luovuttaja luopuu mahdol-
lisuudesta isyyden tunnustamiseen tilanteis-
sa, joissa hénen ja lapsen adin vélilla e ole
henkil6kohtaista suhdetta eikd sellaista ole
tarkoituskaan muodostaa.

Pykaldn 2 momentissa luetellaan ne sdan-
nokset, jotka tulevat sovellettaviksi ilman pa
risuhdetta elavan naisen hedel méityshoidos-
sa. Pykdlassa tarkoitettu hoito rinnastetaan
soveltuvin osin parille annettavaan hoitoon.
Lakiehdotuksen 7 8n 2 momentin 1 kohtaa
e kuitenkaan ehdoteta sovellettavaks ilman
parisundetta eldvan naisen hedelmoitys-
hoidossa. Néissa tapauksissa e ole saman-
laista tarvetta séétéa hoitoa saavan ja luovut-
tajan aviosuhteesta.

Ensinnakin sovellettaisiin 7 §&:n 2 momen-
tin 2—6 kohtaa, joissa on sdannokset siita,
milloin hedelmadityshoitoa e saa antaa. Nai-
sen ikérgjana hoidolle on siten nédissékin ta-
pauksissa 46 vuotta. Sukusoluja luovuttanut
mies voi ehdotuksen mukaan milloin tahansa
peruuttaa suostumuksensa hoidon antami-
seen. Luovuttgjan kuoleman jalkeen ei hoitoa

my6skédn voida endé antaa. Kuten hedelmaoi-
tyshoitoa saavien parien kohdalla, edellyte-
tadn myos ilman parisuhdetta elavalta naisel-
ta, ettd han voi turvata lapselle tasapainoisen
kehityksen. Hedelmdityshoitoa e saa antaa
naiselle, jos on syyta olettaa, ettéd han aikoo
antaa lapsen ottol apseksi.

Hoidossa sovelletaan niin ikdan soveltuvin
osin 8 §:n sadnnoksi tietojen antami sesta pa-
rille. Seka naiselle ettd sukusoluja luovutta-
neelle miehelle on muun muassa selostettava
isyydain sadnnokset isyyden vahvistamisesta
sekda lapsen ja isén oikeudellisesta suhteesta.
Taman liséks 18hinn& naiselle on selvitettava
2 momentissa tarkoitettuja seikkoja. Miehen
ja naisen suostumuksesta laaditaan 9 8:ssa
tarkoitettu asiakirja, joka myds hoitoon suos-
tuvan miehen on allekirjoitettava. Hoitoa
saava hainen ja gittiGiden luovuttgja tulevat
samalla tietdméén toistensa henkil dllisyyden.
Jos mies on asettanut siittididen luovutuksen
edellytykseks sen, ettd hanelld sdilyy mah-
dollisuus isyyden tunnustamiseen, voidaan
sitd koskeva &idin hyvéksyminen merkita
suostumusasi akirjaan. Téllaista hyvaksymista
e voi peruuttaa. Hoitavan |&8kérin tulee
10 8:n mukaisesti varmistautua hedelmoitys-
hoidon antamisen edellytyksistd. Sovelletta-
vaks tulee lissksi 11 8§:n sadnnos sSiita, etta
naisella ja miehelld on pyynnosta oikeus saa-
da todistus hedelméityshoidon antamisesta.
Myo6s dittiditd luovuttaneella miehella on
ndin ollen oikeus saada todistus akaneesta
raskaudesta.

Ehdotus edellyttéa toteutuakseen sita, etta
niihin miehiin, jotka voivat suostua sukusolu-
jensa kayttamiseen pykéaédssa tarkoitetussa
hoidossa, saadaan tarvittaessa yhteys. Téta
tarkoitusta varten sdiittiiden luovuttga voi
antaa nimenomaisen suostumuksensa siihen,
etta hdneen voidaan ottaa yhteytta hoidon an-
tamiseksi naiselle, joka e ela parisuhteessa.
Luovuttgjan  suostumuksesta  laadittavaan
asiakirjaan on 16 8&:n 2 momentin mukaan
tehtdva tastd suostumuksesta merkintd. T&
man hoidon kannalta tarpeellisen tiedon saa
lakiehdotuksen 14 &n 3 momentin nojalla
kerété luovuttajista.

Asiakirjaan on 3 momentin mukaan otetta-
va nimenomainen merkinta siitd, etta sittioi-
den luovuttaja on suostunut hoitoon tietoise-
na dit4, ettd hanet voidaan vahvistaa lapsen
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isaksi.

Isyyden vahvistaminen tapahtuu noudatta-
en isyyslain mukaista menettelya. Jos isyys
vahvistetaan, dittididen luovuttgasta tulee
lapsen isd kaikkine siita johtuvine oikeuksi-
neen ja velvollisuuksineen. Hedelmoitys-
hoidon avulla syntyneella lapsella on lain
24 8:n 1 kohdan mukaan 18 vuotta téytetty-
aén oikeus saada tieto 9 8:ssé tarkoitetusta
naisen ja miehen suostumusta koskevasta ar-
kistoidusta asiakirjasta. N&in ollen viimeis-
téan taytettyddn 18 vuotta lapsi, joka on saa-
nut tietdd siitd, ettd hadn on syntynyt taman
pykdlan nojalla annetun hedelméityshoidon
tuloksena, saa aina tiedon biologisen isénsa
risuhdetta eldvan naisen hedelméityshoitoa
koskeva ehdotus poikkeaa parille annettavaa
hoitoa koskevasta ehdotuksesta.

3 luku. Sukusolujen ja alkioiden luovu-

tus

13 8. Sukusolujen luovuttaja. Pykéldssa
séadetddn luovuttgjalta vaadittavasta iasta ja
terveystarkastuksesta. Sukusolujen luovutta-
minen on niin térked yksil6a koskeva asia, et-
ta luovuttgiaks voidaan ehdotuksen mukaan
hyvéksya vain téysi-ikéinen. Ehdotus merkit-
see myos, ettel aaikéisilt, syntyméattomilta
tai kuolleilta saatuja sukusoluja saa kayttda
toiselle annettavassa hedel méityshoidossa.

Luovutettujen sukusolujen kayttdon voi
liittyd vaara naisen tai lapsen terveydelle.
Taman vuoks ehdotetaan, ettd luovuttagjan
tulee olla hyvéksytty terveystarkastuksessa.
Vaatimus vastaa nykyista kaytantéa. Terve-
ystarkastuksessa tutkitaan luovuttgjaksi suos-
tuvan henkilon yleinen terveydentila ja var-
mistaudutaan siita, ettei han ole tarttuvan ei-
k& perinndllisen taudin kantaja. Tama voi
edellyttéd haastattelutietojen liséks tarttuvi-
en tautien osalta valttamattomien naytteiden
ottamista luovuttgjasta. Hyvaan hoitokaytan-
t66n kuuluu salvittdd, ettel munasolun luovu-
tus aiheuta terveydellistd vaaraa munasolun
luovuttgjale itselleen. Samoin naisen i&sta
johtuva munasolujen riski kromosomihéiri-
Oihin voidaan ottaa huomioon, kun naisia
hyvaksytdédn munasolun luovuttgjaksi. La
kiehdotuksen 34 8:n 2 kohdan mukaan sosi-

adli- ja terveysministerio antaa tarvittaessa
tarkemmat séénnokset ja ohjeet terveystar-
kastuksesta.

14 8. Luowuttajasta kerattéavat tiedot. Pyka-
lan 1 momentin mukaan terveystarkastuksen
yhteydessa |uovuttgjasta saadaan kerédta sel-
laisiatietoja, jotka kuvaavat luovuttgjan ihon,
silmien ja hiusten vérig, hanen pituuttaan ja
etnisté alkuperéansa. Naita tietoja tarvitaan,
kun parille 5 8:n 3 momentin mukaisesti vali-
taan luovuttaja, joka muistuttaa sitéa vanhem-
paa, jonka sukusolujen sijasta kdytetdan [uo-
vutettuja sukusoluja. Toisadlta nama tiedot
ovat arkaluonteisia tietoja ja tdman vuoksi on
tarpeen ottaa lakiin erityinen sd8nnds tietojen
ker&&misen mahdollisuudesta.

Pykaéan 2 momenttiin sisdltyvan ehdotuk-
sen mukaan luovuttgjalta tulee saada kirjalli-
nen kuvaus itsestddn. Kuvaus voi siséltaa tie-
toja esimerkiksi luovuttgjan harrastuksista,
koulutuksesta, ammatista ja kansalaisuudes-
ta. Niinikédn kuvaus voi sisdltdd naytteen
luovuttajan kasialasta. Sukusolujen luovutuk-
sen vastaanottgja voi tarvittaessa opastaa
luovuttajaa kuvauksen laatimisessa. Kuvaus
voidaan laatia koneella tai késin. Sukusoluja
el tule vastaanottaa, jos henkilokuvaus ei ole
asianmukainen. Luovuttgjan sukusolusta syn-
tynyt voi henkiltkuvauksen avulla aikanaan
muodostaa itsellensa mielikuvan luovuttajas-
ta Luovuttgjan sukusolusta syntyneella on
ndet 24 8:n 2 kohdan mukaan oikeus saada
jajennds luovuttajan henkil 6kuvauksesta su-
kusol ujen luovutusten rekisterista.

Pykalén 3 momenttiin sisdltyy kielto keréta
luovuttajasta muita kuin edelld tarkoitettuja
ja niitd hoidon kannalta tarpeellisia tietoja,
joiden tulee ilmet& 16 8:n mukaisesta luovut-
tajan suostumuksesta laadittavasta asiakirjas-
ta

15 8. Luovuttajan suostumus sukusolujen
kayttoon. Sukusolujen kaytto toisele annet-
tavassa hedelmoityshoidossa edellyttda aina
luovuttgjan suostumusta. Ennen suostumuk-
sen antamista luovuttgjalle on annettava riit-
tavadsti tietoja sukusolujen luovutukseen liit-
tyvista |&8ketietedlisistd ja oikeudellisista
seikoista.  Luovutuksen vastaanottgjan on
huol ehdittava tietojen antamisesta.

Luovuttagjalle on kerrottava terveystarkas-
tuksesta ja sen yhteydessa tehtéavista tutki-
muksista. Jos munasolujen luovuttamiseen
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liittyy |&&kehoitoa, luovuttgjalle on kerrotta-
va l|&&kehoidon vaikutuksista hénen ter-
veyteensd. Kaikille sukusolun luovuttgille
on kerrottava, mita tietoja luovuttajasta keréd-
tédn ja tallennetaan pavelujen tuottgjan ar-
kistoon ja sukusolujen luovutusten rekiste-
riin.

Luovuttgjalle on selvitettévd hanen oikeu-
dellinen asemansa. Luovuttgjalle on kerrotta-
va, ettd silloin kun hénen sukusolujaan kayte-
tédn hoidossa naiselle, joka €da ehdotetussa
laissa tarkoitetussa parisuhteessa, luovuttajan
ja mahdollisesti syntyvan lapsen vdille el
muodostu minkaanlaista oikeudellista suku-
laisuussuhdetta ja ettel luovuttgjalla ole mi-
tédn oikeuksia eika velvollisuuksia lapseen
néhden. Luovuttajan huomio on kiinnitettava
my6s siihen, ettei hanella ole oikeutta saada
tietoja luovutuksen saavasta parista tai luovu-
tuksen avulla syntyneesta lapsesta.

Lakiehdotus e estd kertomasta luovuttagjal-
le, onko hénen sukusoluistaan syntynyt lap-
sia. Nykykaytannén mukaan téma tieto anne-
taan asiasta kiinnostuneelle luovuttgjalle.

Luovuttgale on Kkerrottava, ettd hénen
suostumuksellaan hanen henkildllisyytensa
saadaan ilmaista hdnen sukusolustaan synty-
neelle henkildlle ja ettd annettu suostumus
ilmoitetaan sukusolujen luovutusten rekiste-
riin. Luovuttgale on myods kerrottava, etté
kerran annettua suostumusta henkil Gtietojen
ilmaisemiseen e 17 8:n mukaan voi peruut-
taa.

Lakiehdotuksen 12 §:n mukaan hedelmai-
tyshoitoa voidaan antaa tietyin edellytyksin
my6s ilman parisuhdetta elavélle naiselle.
Téllaiseen hoitoon diittiditéd luovuttaneen
miehen tulee suostua siihen tietoisena Sita,
etta hdnet voidaan suostumuksensa perusteel -
la vahvistaa lapsen isaksi. Jos mies on valmis
sukusolujensa kayttamiseen téllaisessa hoi-
dossa, hanelle tulee kertoa mahdollisuudesta
antaa nimenomainen suostumuksensa ensin-
nékin siihen, ettd hdneen voidaan ottaa yhte-
ytta hoidon tarpeen ilmetessd. Ennen hoidon
aloittamista miehen on lisdks annettava kir-
jallinen suostumuksensa hoidon aloittami-
seen. Miehelle on kerrottava isyyden vahvis-
tamisen merkityksesta ja vahvistamismenet-
telysta. Luovuttgjalle tulee myos selvittda se,
etta téllaisen hoidon avulla syntynyt lapsi voi
taytettyaén 18 vuotta saada luovuttgjan hen-

kilollisyyden selville hoidon yhteydessa laa-
dittavasta suostumusasi akirjasta.

Pykdéan 2 momentin mukaan luovuttgjala
on kaikissa tapauksissa oikeus kokonaan tai
osittain peruuttaa suostumuksensa siihen, etta
hénen sukusolujaan kaytetddn hedelmoitys-
hoidossa. Suostumuksen peruuttaminen ta-
pahtuu ilmoittamalla sita luovutuksen vas-
taanottaneelle palvelujen tuottgjalle. Mahdol-
lisuus suostumuksen peruuttamiseen kuuluu
niihin seikkoihin, joista luovutuksen vas-
taanottgjan on kerrottava luovuttajalle tdman
oikeudellista asemaa sel vittaessaan.

Momentin mukaan sukusoluja e saa kayt-
téd myodskaan sen jdlkeen, kun palvelujen
tuottgjan tietoon on tullut, etta luovuttgja on
kuollut. Rgjoitus on katsottu perustelluksi,
koska hedelmdityshoidon antamisen edelly-
tysten tulisi mahdollisuuksien mukaan muis-
tuttaa niitd ehtoja, jotka koskevat normaalial-
kuista lisdantymista.

16 8. Luovuttajan suostumuksesta laaditta-
va asiakirja. Luovuttgjan suostumuksesta on
laadittava asiakirja ennen sukusolujen kéyt-
téa Pykd8ldan 1 momentissa on sdinnokset
niista tiedoista, jotka on merkittava asiakir-
jaan. Asiakirjaan on muun muassa merkittava
sukusolujen kaytolle mahdollisesti asetetut
ehdot. Luovuttgja voi esimerkiksi maaréta,
ettd hénen sukusolujaan saadaan kayttda vain
suostumuksessa maarétyn gan tai etté hénen
sukusolujaan e saa vieda ulkomaille. Luo-
vuttgla voi mybs maardtd, ettd hanen su-
kusolujaan, esimerkiksi munasoluja, saadaan
kayttéa vain tietylle henkildlle, esimerkiksi
hénen sisarensa ja tdman miehen |apsetto-
muuden hoidossa, tai tietylle naiselle 12 8:n
nojalla annettavaan hoitoon. Jos mies suostuu
12 8&n nojala annettavaan hoitoon, hén voi
asettaa hoidon ehdoksi, ettd &iti hyvaksyy
sen, ettd mies voi halutessaan mydhemmin
tunnustaa lapsen ja siten tulla vahvistetuks
lapsen isdksi. Palvelujen tuottgjan asiana on
harkita, onko ehdollista luovutusta aihedlista
ottaa vastaan.

Jos siittidita luovuttanut mies on antanut
suostumuksensa siihen, ettéd haneen voidaan
ottaa yhteytté hoidon antamiseksi ilman pa-
risuhdetta elavalle naisdle, tasta suostumuk-
sesta on 2 momentin mukaan tehtava merkin-
td luovuttgjan suostumuksesta |aadittavaan
asiakirjaan.
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Pykdlan 3 momentin mukaan asiakirja on
paivéttava ja suostumuksen antgan ja vas
taanottgjan on allekirjoitettava se. Luovutta-
jalla on oikeus saada oma kappale luovutus-
asiakirjasta. Palvelujen tuottgjan arkistoon
jéayks kappale taytetysta, paivatystaja alle-
kirjoitetusta  asiakirjasta. Arkistoituun
asiakirjaan merkitddn 19 8:n mukaisesti
luovuttgjasta kaytettava tunnus ja se on
21 8&n mukaan sdilytettdva erillédn muista
luovuttaj aa koskevista potilasasi akirjoista.

Pykdan 4 momentissa on sddnnokset silta
varalta, ettd luovuttgja peruuttaa suostumuk-
sensa. Tdl6in peruuttamisesta on tehtéva
merkinta palvelujen tuottgjan arkistossa ole-
vaan arkistoituun kappal eeseen. Luovuttajan
arkistoidun suostumusasiakirjan séilyttami-
sestd ja havittamisesta séddetddn tarkemmin
21 8'ssa.

17 8. Luovuttajan suostumus henkil 6llisyy-
tensa ilmaisemiseen. Pykdlan mukaan luo-
vuttgja voi ilmoittaa ehdotetussa 23 §:ssé tar-
koitettuun sukusolujen luovutusten rekiste-
riin suostumuksestaan siihen, ettd hanen hen-
kilollisyytensd saadaan ilmaista hénen su-
kusolustaan syntyneelle henkildlle. Rekiste-
ria pitéd Terveydenhuollon oikeusturva
keskus.

Pykaldssa tarkoitettu suostumus voidaan
antaa luovutuksen yhteydessi tai myothem-
min, mutta kerran annettua suostumusta ei
voi peruuttaa. S&nnoksen tarkoituksena on
varmistaa lapsen oikeus luovuttgjan henkildl-
lisyytta koskevien tietojen saamiseen eri-
tyisesti sellaisessa tapauksessa, jossa hoitoa
saava pari asettaa hoidon ehdoks sen, ettd
hoidossa kaytetdén sellaisen luovuttajan su-
kusoluja, joka on suostunut henkildllisyyten-
s4 ilmaisemiseen lapselle. Télainen pari to-
dennédkoisesti myos kertoo lapselle siita, etta
hén on syntynyt hedelméityshoidon tulokse-
na ja ettd han voi aikuisena saada tietéa tar-
kemmin alkuperéastédn. Tdlaisessa tilan-
teessa olis lapsen kannalta kohtuutonta, jos
suostumus  henkildllisyyden ilmaisemiseen
my6éhemmin voitaisiin peruuttaa.

Palvelujen tuottgjan tulee kertoa luovutta-
jalle mahdollisuudesta ilmoittaa suostumuk-
sesta sukusolujen luovutusten rekisteriin.
Palvelujen tuottagjan tulee kiinnittda luovutta-
jan huomiota siihen, ettd annettua suostumus-
ta e voi peruuttaa. Palvelujen tuottgan on

tarvittaessa autettava luovuttgjaa valittamalla
ilmoitus suostumuksesta sukusolujen luovu-
tusten rekisteriin.

18 8. Kielto suorittaa palkkiota. S&&nnok-
sessa ehdotetaan kiellettéavaksi palkkion suo-
rittaminen ja sen lupaaminen sukusolujen
luovuttamisesta. Télainen sopimus olis
séddnnoksen mukaan mitéton. Lisaks s&an-
noksen rikkominen ehdotetaan kriminalisoi-
tavaks hedel maityshoitorikkomuksena
39 8:ss4. Kohtuullisena on kuitenkin pidetta
v, ettd luovutuksesta valittomasti aiheutu-
neet kulut, mahdollinen haitta ja taloudel liset
menetykset voidaan korvata luovuttgalle.
Nédista sdadettdisin tarkemmin sosiadli- ja
terveysministerion asetuksella.

19 8. Luovuttgjan tunnus. Kun luovuttaja
on hyvéksytty terveystarkastuksessa, hanelle
on annettava tunnus, jota on kaytettava hanen
nimensa, henkilétunnuksensa ta muun hen-
kilotiedon sijasta. Tunnus on merkittava sii-
hen ampulliin, kapillaariin tai muuhun vas-
taavaan astiaan, jossa luovutettuja sukusoluja
séilytetédén. Tunnus on my6s merkittava luo-
vuttgian suostumuksesta laaditun asiakirjan
arkistoitavaan kappaleeseen ja luovuttgan
henkil 6kuvaukseen seké siihen kirjekuoreen,
jossa henkilkuvaus toimitetaan sukusolujen
luovutusten rekisteriin. Kun hedelmoitys-
hoidossa kaytetdan luovutettuja sukusoluja
tal luovutettuja alkioita, luovuttgian tunnus
on aina merkittéava parin suostumuksesta laa-
ditun asiakirjan arkistoituun kappal eeseen.

Lakiehdotuksen 34 8:n 3 kohdan mukaan
sosiaali- ja terveysministerion asetuksella
séadetdan tarvittaessa tarkemmin tunnuksesta
ja sen kayttdmisestd. Sdannokset voivat kos-
kea muun muassa tunnuksen muodostamista-
paa.

20 8. Luovuttajaa koskevien tietojen ilmoit-
taminen sukusolujen luovutusten rekisteriin.
Pyk&l 8ssé saédetéén palvelujen tuottajan vel-
vollisuudesta ilmoittaa luovuttajaa koskevat
tiedot sukusolujen luovutusten rekisteriin.
Palvelujen tuottgjan on viipymattd sen ja-
keen, kun luovutus on otettu vastaan ja luo-
vuttgjasta on otettu kayttdon luovuttajan tun-
nus, ilmoitettava rekisteriin tunnuksesta, luo-
vuttgian nimestd, henkiltunnuksesta tai syn-
tymégjasta ja diitd, onko kyseessa siittididen,
munasolujen vai akioiden luovutus. Samalla
rekisteriin on toimitettava suljetussa kirje-
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kuoressa luovuttgan henkilékuvaus ja sil-
loin, kun on kyse alkion luovutuksesta,
kummankin luovuttajan henkil 6kuvaus.

21 8. Luovuttajaa koskevien asiakirjojen
sdilyttaminen ja havittdminen. Pykdlan mu-
kaan terveystarkastuksen yhteydessa kerdtyt
tiedot ja luovuttgjan suostumuksesta laaditun
asiakirjan arkistoitu kappale on séilytettéava
sen pavelujen tuottgjan arkistossa, joka on
ottanut vastaan luovuttajan suostumuksen.
Palvelujen tuottaja tarvitsee edella mainittuja
tietoja vain niin kauan kuin luovuttgan su-
kusoluja saadaan luovuttgjan suostumuksen
jataman lain mukaisesti kayttaa toiselle an-
nettavassa hedel maityshoidossa. Séannokses-
ta seuraa, ettei asiakirjoja saa siirtéa muualle
arkistoitaviksi, esimerkiksi viranomaisten
toiminnan julkisuudesta annetussa laissa
(621/1999) tai arkistolaissa (831/1994) mai-
nittuun yleis- ta siihen verrattavaan arkis-
toon. Asiakirjojen sirrosta siina tapauksessa,
etta palvelujen tuottaja lopettaa toimintansa,
séadetaén 30 8:ssa

Pyk&ldn mukaan siina tarkoitetut tiedot ja
asiakirjat on hévitettdva vuoden kuluttua sii-
t&, kun luovutetut sukusolut tai alkiot on kay-
tetty tai havitetty taikka luovutettu kéaytetta
vaksi muuhun luvalliseen tarkoitukseen. T&
ma vuoden pituinen mairdaika ja 6 8§:ssi
séédetty 15 vuoden enimmadisvarastointiaika
merkitsevét, etté luovuttgjaa koskevat palve-
lujen tuottgjan arkistossa olevat tiedot ja
asiakirjat tulevat havitettaviksi viimeistdan
16 vuoden kuluttua luovutuksesta.

Pykal&ssa tarkoitetut tiedot ja asiakirjat on
séilytettéva erillddn mahdollisista luovuttajaa
koskevista muista potilasasiakirjoista. S&én-
noksen tarkoituksena on huolehtia luovutta-
jan yksityisyyden suojasta.

Jos jotakuta e voida esimerkiksi terveys-
tarkastuksessa ilmenneen syyn vuoksi hyvak-
sya sukusolun luovuttajaksi, hanté koskevien
tietojen sdilyttaminen e ole tarpeen. Tiedot
luovuttgjan nimestd, henkildtunnuksesta tai
syntymagjasta ja muut terveystarkastuksen
yhteydessd kerdtyt tiedot seka luovuttgjan
suostumuksesta laadittu arkistoitu asiakirja
onkin séénnoksen nojalla havitettdva vuoden
kuluttua sitd, kun luovutetut sukusolut tai
alkiot on havitetty. Lakiehdotuksen 6 8:n 2
momentin mukaan sukusolut ja akiot on vii-
pymaétta havitettava, jos terveystarkastukses-

sa ta muuten havaitaan, ettel niita voida
kayttd4 hedel moityshoidossa.

Kun pavelujen tuottgan arkistosta on héa
vitetty luovuttgjasta kerdtyt tiedot ja suostu-
musasiakirja, luovuttgjasta e taman jalkeen
jéa muitatietoja kuin 9 8:ss tarkoitettu parin
suostumuksesta laadittu asiakirja ja siihen
merkitty tunnus sekd 23 8:ssa tarkoitettuun
rekisteriin merkityt tiedot. Kuten jajempana
kdy ilmi, ndma tiedot voidaan antaa tietyilla
edellytyksilla luovutetusta sukusolusta syn-
tyneelle henkildlle.

22 8. Alkioiden luovuttaminen. Pykalan
1 momentin mukaan akioiden luovuttaminen
kaytettaviks toiselle annettavassa hedelméi-
tyshoidossa on sdlittua, jos akiot on luotu
parin omista sukusol uista parin omaa kayttéa
varten. Yli j8aneet alkiot on td8ll6in lupa luo-
Vuttaa.

Alkioiden luovuttamiseen sovelletaan lain
séannoksia sukusolujen luovuttamisesta. Al-
kion luovuttamiseen tarvitaan seka naisen et-
té miehen suostumus. Kumpikin voi yksinéén
peruuttaa suostumuksen.

Momentin mukaan siind tarkoitettuja alki-
oita saadaan kaytté4 vain ehdotetun lain 2 8:n
1 kohdassa tarkoitetussa parille annettavaan
hoitoon. S&annds estéa siten luovutettujen al-
kioiden kaytbn ilman parisuhdetta elavan
naisen hedel maityshoi dossa.

Pykdan 2 momentin mukaan muunlaisia
alkioita e saa vastaanottaa kaytettaviks eika
kayttdd toiselle annettavassa hedelmoitys-
hoidossa. S&annos kieltéé esimerkiksi akioi-
den vastaanottamisen sellaiselta parilta, jon-
ka hoidossa on kaytetty luovutettuja su-
téman parin lapsettomuuden hoidossa. Kielto
perustuu gjatukseen, ettd sukusolujen ja alki-
oiden edelleen luovutusta e tule salia.

4 |uku. Luovutetusta sukusolusta tai

alkiosta syntyneen henkiltn
tiedonsaantioikeus

23 8. SQukusolujen luovutusten rekisteri.
Pykdlan 1 momentin mukaan Tervey-
denhuollon oikeusturvakeskus pitéa rekiste-
ria hedelmoityshoitoa varten tehdyistéd su-
kusolujen ja akioiden luovutuksista. Su-
kusolujen luovutusten rekisterin tarkoitukse-
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na on antaa luovutetusta sukusolusta synty-
neelle henkil6lle mahdollisuus selvittéa oma
biologinen alkuperansd. Taman vuoksi rekis-
teriin on 2 momentin mukaisesti talletettava
tiedot sukusolun luovuttgjan nimestd, henki-
I6tunnuksesta tai syntymaajasta, 19 §&:n mu-
kai sesta luovuttgjan tunnuksesta ja tieto siita,
onko kyse giittiiden, munasolujen vai alki-
oiden luovutuksesta. Rekisteriin on tehtava
3 momentin mukaan merkinta sitd, jos luo-
vuttgja on antanut 17 8:n mukaisesti suostu-
muksensa henkil 6llisyytensd ilmaisemiseen.
Liséks rekisterin yhteydessa Séilytetdan
4 momentin mukaisesti luovuttgjan henkil 6-
kuvaus. Pykdlan sddnnokset koskevat myos
alkioiden luovuttgjia, koska 22 §:n mukaan
alkioiden luovuttamiseen sovelletaan, mita
sukusolujen luovuttamisesta sdédetéén. Re-
kisterin sisdltdmien tietojen salassapidosta
sdadetéan 31 8:ssa

24 8. Tiedonsaantioikeus. Pyké&assa anne-
taan luovutetusta sukusolusta syntyneelle
henkil6lle mahdollisuus saada ne tiedot, joita
hén tarvitsee, jotta hdn vois ryhtya toimenpi-
teisiin biologisen alkuperénsa selvittamisek-
si. Pykdén mukaan tietoja voidaan siina tar-
koitetuin edellytyksin antaa vain 18 vuotta
tayttaneelle henkildlle. Mainitulla henkildl1&
on oikeus saada ndma tiedot sen estaméttd,
mitd muussa laissa sd8detdan tietojen saas-
sapidosta.

Pykaléan 1 kohdan mukaan luovutetusta su-
kusolusta syntyneellda henkilélla on oikeus
saada jdjennds vanhempiensa suostumus-
asiakirjasta ja siita luovuttgjan tunnuksesta,
joka on merkitty asiakirjaan. Asiakirjaloytyy
sen palvelujen tuottajan arkistosta, joka aika-
naan antoi hedelmadityshoitoa |uovutetusta
sukusolusta syntyneen henkilén vanhemmil-
le. [Iman tunnusta asianomainen ei voi saada
luovuttajaa koskevia tietoja sukusolujen [uo-
vutusten rekisteristd, koska rekisteri e sisdlla
tietoja luovuttgjan sukusoluista syntyneista
lapsista.

Kun luovutetusta sukusolusta syntynyt
henkil® on saanut tiedon luovuttajan tunnuk-
sesta, han voi pyytda luovuttgjaa koskevia
tietoja sukusolujen luovutusten rekisterista.
Esittéamédlla tiedon tunnuksesta hén saa
2 kohdan nojala rekisteristd jajenndksen
luovuttajan henkilkuvauksesta.

Pykdan 3 kohdan nojalla saa luovutetusta

sukusolusta syntynyt henkil® tiedon luovutta-
jan henkilollisyydestd, jos luovuttaja on an-
tanut tai antaa siihen suostumuksensa. Jos
rekisterissa ei ole merkintda luovuttgjan
suostumuksesta, luovuttgjan henkildllisyytta
e saa ilmaista Asanomaisen pyynnosta
Terveydenhuollon oikeusturvakeskuksen tu-
lee 25 §:ssa tarkoitetulla tavalla ottaa yhteyt-
ta luovuttgjaan ja tiedustella, antaako tama
suostumuksensa tietojen ilma