Crna Gora

Ministarstvo zdravlja

Broj: 011-115/2016
Podgorica, 04.05.2018. godine

Na osnovu €lana 12 Uredbe o postupku i nacinu sprovodenja javne rasprave
u pripremi zakona (“Sluzbeni list Crne Gore”, broj 12/12), Minisatrstvo zdravlja, je
sacinilo

1IZVJESTAJ
0 javnoj raspravi u pripremi Predloga zakona
o medicinski potpomognutoj oplodnji

Ministarstvo zdravlja je uputilo Javni poziv zainteresovanoj javnosti
(gradanima, stru¢nim i nau¢nim institucijama, zdravstvenim ustanovama, drZzavnim
organima, organima lokalne samouprave, Fondu za zdravstveno osiguranje,
Zajednici opstina Crne Gore, Ljekarskoj komori, Farmaceutskoj komori, nevladinim
organizacijama, medijima i drugim zainteresovanim subjektima za pitanja koja se
ureduju ovim zakonom) za ucCeScCe u raspravi o Nacrtu zakona o izmjenama i
dopunama Zakona o lijeCenju neplodnosti asistiranim reproduktivnim tehnologijama.

Javna rasprava je sprovedena organizovanjem okruglog stola kao i
dostavljanjem predloga, sugestija i komentara u pisanom i elektronskom obliku,
saglasno Clanu 9 stav 1 alineja 2 Uredbe o postupku i naCinu sprovodenja javne
rasprave u pripremi zakona.

Predlozi, sugestije i komentari mogli su se dostaviti Ministarstvu zdravlja, na
adresu: Podgorica, Rimski trg br. 46, na fax 078/113-128 i na e-malil
mzdravlja@gov.me.

Uz Javni poziv objavljen je tekst Nacrta zakona o izmjenama i dopunama
Zakona o lije€enju neplodnosti asistiranim reproduktivnim tehnologijama, sa
obrazlozenjem.

Rimski trg br. 46, PC Vektra 81000 Podgorica
TEL: (+382) 78 113 127; FAX: (+382) 78 113 128
www.mzdravlja.gov.me



Okrugli sto o Nacrtu zakona o izmjenama i dopunama Zakona o lije€enju

neplodnosti asistiranim reproduktivnim tehnologijama odrzan je 13.10. 2016. godine,
u sali Instituta za javno zdravlje.

Na javnoj raspravi u ime predlagaca prisustvovale su: Mitra Duridic, generalni

direktor Direktorata za razvoj i upravljanje zdravstvenim sistemom, dr Tatjana
Motrenko i Slavojka Sukovi¢, nacelnik Direkcije za harmonizaciju propisa i
medunarodnu saradnju.

Uc€esnici na javnoj raspravi bili su: Dr Snezana Crnogorac, KCCG, dr Maja
Rajkovi¢, KCCG, Gordana Vukcevi¢, KCCG, predstavnik PZU ,Kodra“
gospodin Gogi¢, Dragana Vukicevi¢, Bolnica ,Danilo |1“ Cetinje, Andrijana
Markovi¢, PZU ,Motrenko“, Andelka Babi¢, Fond za zdravstveno
osiguranje, Vukosava Pejovi¢, Fond za zdravstveno osiguranje i Dejan
Bogojevi¢, novinar Dnevnog lista ,Dan®.

Sugestije i komentari sa javne rasprave

Dr Snezana Crnogorac i dr Maja Rajkovi¢ iznijele su primjedbe i sugestije,

predlozivSi da ovim zakonom treba precizirati i urediti:

rokove prijavljivanja postupka ART Ministarstvu i obavjeStavanje Ministarstva
o donacijama polnih celija, , odnosno polnih tkiva odmah nakon davanja;
obavezno davanje saglasnosti za svako vraCanje embriona dobijenih
postupkom ART;

mogucnost davanja polnih €elija jedanput u stimulisanom ciklusu;

preciziranje godina za donaciju polnih Celija;

identifikaciju, odnosno dodjeljivanje jedinstvenog identifikacionog broja u
postupku ART i donaciji polnih ¢elija i vodenje jedinstvenog registra;

praéenje radanja djece sa doniranim polnim celijama i embrionima u
porodicama;

vodenje evidencija i registara, uz obezbjedivanje jedinstvenog sistema
identifikacije radi onemogucavanja sprovodenja viSe postupaka ART od polnih
Celija istog donatora;

komisijsko uniSavanje polnih celija;

vrSenje inspekcijske kontrole zdravstvenih ustanova najmanje jednom
godisnje.

MISLJENJE

Primjedbe i komentari su prihvaceni i ugradeni u Predlog zakona.

Pored primjedbi koje su date u neposrednom uceSéu na javnoj raspravi,
Ministarstvu zdravlja su dostavljene pisane primjedbe: Dr Olivere Miljanovic,
specijaliste pedijatrije i kliniCke genetike, ¢lana Komiteta za Bioetiku Savjeta Evrope i
Clana foruma predavaca UNESCO-ve Katedre za bioetiku dr medicine specijaliste



klinicke/medicinske genetike — Klini¢ki centar Crne Gore i Dragane Vukicevi¢, biologa
— embriologa, Bolnica ,Danilo |* Cetinje, Komisije za ART i Dr Snezane Crnogorac.

[I. Primjedbe i sugestije Prof. dr Olivere Miljanovié

1) -,,U skladu sa eti¢kim i bioeti€kim principima u naslov zakona nije pozeljno
unositi negativne i stigmirajuCe izraze, kao Sto je ,neplodnost®. lzraz
,<asistirane reproduktivne tehnologije“ smatram nedovoljno adekvatnim za
odrazavanje predmeta zakona (primjeri naziva zakona u okruzenju i EU:
Zakon o medicinski potpomognutoj oplodnji - Hrvatska, Zakon o biomedicinski

potpomognutoj oplodnji - nacrt — Srbija, Zakon o lije¢enju neplodnosti
biomedicinski potpomognutom oplodnjom- BIH, EU: Medically assisted
procreation/reproduction - Medicinski potpomognuta
prokreacija/reprodukcija).

MISLJENJE:

Predlog se prihvata.

2) - Dodati ¢lan o propisima koji su preneSeni u ovaj zakon.

MISLJENJE:
Predlog se ne prihvata.
Obrazlozenje

U skladu sa pravno-tehni¢kim pravilima, propisi se navode u fus noti propisa.

3) - viSe predloga izraza koji se odnose na terminolosko uskladivanje i uredivanje
u dijelu koji se odnosi na izraze koji se upotrebljavaju u ovom zakonu.

- odredbu koja se odnosi na medicinski savjet treba urediti na nac¢in da medicinski
savjet donosi odluku o sposobnosti lica za homologni postupak ART, a da saglasnost
za heterologni postupak ART daje Ministarstvo, odnosno Komisija za ART.

MISLJENJE:

Predlog se prihvata

4) - sugestija da se definiSu situacije koje se odnose na homolognu i
heterolognu oplodnju:

- ograniciti Zivotnu dob Zene o troSku FZ na 40 — 42 godine.

- - ograniciti broj MPO postupaka (Hrvati 4 Ul | 6 IVF, od kojih 2 iz prirodnog
ciklusa)



- Primjer Hrvatske: “Zene starije od 42 godine ili Zene &iji su testovi pricuve
jajnika nepovoljni, lijeCnik je obvezan upozoriti na slabe rezultate lijeCenja,
rizike lije€enja i trudnoce te rizike za dijete”.

MISLJENJE:

Predlog se djelimi¢no prihvata

Obrazlozenje

Godine Zzivota za zene kod kojih se vrSi ART na teret Fonda ureduje Zakon o
zdravstvenom osiguranju.

5) - ,S obzirom da se radi o tkivu testisa ili ovarijuma, mislim da se mora
specificirati kako je dobijeno ovo tkivo, koja je maksimalna veli€ina (volumen)
eksplantiranog tkiva, kakve su saglasnosti neophodne.”

MISLJENJE:
Predlog se ne prihvata.
Obrazlozenje

Dobijanje, odnosno uzimanje polnih tkiva vrS§i se u skladu sa medicinskim
standardima, a saglasnost mora postojati u svakom slu€aju jer se odredbe koje se
odnose na saglasnost za polne ¢elije odnosi i na polna tkiva.

6) - ,Komisija mora da ima Siri bioetiCki i medicinski koncept i zastitu prava, a ne
da je suZzavamo samo na one struCnjake koji su uklju€eni u ART procese. Ja
vidim svrhu ove komisije upravo kao nadzornog organa u kome ne bi smjelo
da bude konflikta interesa. Predlazem sledeci koncept za Komisiju:
- pod tackom 2 treba da stoji stru€njak za bioetiku a ne etiku.
- taCka 3 sa ovakvim konceptom dovodi do konflikta interesa, ako su samo ¢lanovi
predstavnici iz ustanova koje se bave ART-om. Ukoliko uzmemo u obzir zadatke
Komisije (stari ¢lan 9) onda predstavnici ustanova u kojima se obavlja ATR
procjenjuju i daju misljenje sami o sebi. Mislim da ovdje treba dodati barem jednaki
broj Clanova, struénjaka iz oblasti humane reprodukcije koji nisu ukljueni u rad
ustanova koje se bave ATR-om, kako bi se iskljucio konflikt interesa.
- pod tackom 4: nije mi jasno zbog Cega se predlaze brisanje ¢lana komisije iz oblasti
genetike? Predlazem da obavezno ostane, ali sa dopunom naziva ,klinicke ili
medicinske” genetike. KliniCka i medicinska genetika je nerazdvojni dio humane
reprodukcije, pogotovu kada se govori o procjeni rizika od nasljednih opterec¢enja kod
donatorstva polnih celija i o PGD i PGS i umanjenju rizika od nasljednih bolesti ali
zastiti bioetiCkih principa (naprimjer ¢lan 37 starog zakona!).



- pod tackom 5 — slazem se da Ljekarska komora do sada nije imala nekog narocitog
uCeSc¢a, ali mislim da treba odrzati koncept nekog strukovnog predstavnika, npr.
Predsjednik strukovnog udruzenja ginekologa ili slicno.

- pod tackom 6 — Ostavila bih zastitnika ljudskih prava i sloboda, jer se njegova
funkcija ne moze zamijeniti predstavnikom ,udruzenja pacijenata za infertilitetom”, ali
se slazem da se doda i predstavnik udruZenja pacijenata za infertilitetom.”

MISLJENJE

Predlog se prihvata.

7) - Sugestija da se dodaju odredbe koje ureduju prenos, transport i distribuciju
polnih ¢elija i tkiva.

- Misljenje da treba razdvojiti homologni od heterolognog ART postupka i
detaljnije obraditi heterolognu oplodnju.

Kada je u pitanju heterologna oplodnja nije uopsSte razmatrano i definisano
spreCavanje konsangviniteta, odnosno povecanja koncentracije recesivnih
osobina i bolesti. Ovaj geneticki aspekt je veoma bitan i o njemu se naroc€ito mora
voditi raCuna u malim populacijama kakva je Crna Gora. Imam utisak da se
promjene u zakonu nisu u znacajnoj mjeri odnosile na bioetiCke i medicinsko-
genetiCke novine, $to smatram neophodnim pogotovo kada se u zakon uvodi
donacija embriona.

MISLJENJE
Predlog se prihvata.

8) - Predlog da se C&lan 25 inovira i precizira na nacin da se u postupku
homologne vantjelesne oplodnje smije Kkoristiti kontrolisana stimulacija
ovulacije u skladu sa savremenim biomedicinskim saznanjima, tako da se
dobije najvise dvanaest jajnih celija. Od tog broja moze se oploditi svih
dvanaest jajnih celija.

Izvan tijela Zene mogu se oploditi sve jajne Celije dobijene u jednom
postupku ART.

U matericu Zene mogu se unijeti najviSe dva embriona, osim kod Zena
starijih od 38 godina, Zena koje su imale dva neuspjeSna postupka ART, kao i u
sluCaju ako Zena ima loSu rezervu raspolozivih jajnih Celija, onkoloSkih bolesnika
i tezeg oblika muske neplodnosti, kada je dopusteno unijeti tri embriona u
matericu zene

Bra¢ni, odnosno vanbracni parovi iz prethodnog stava ovog ¢lana, duzni su,
prije zapocinjanja postupka MPO, da se u pisanoj formi izjasne da li Zele oplodnju do
dvije ili viSe jajnih celija.



Neupotrijebljeni rani embrioni dobijeni u postupku ART mogu se Cuvati u
banci tkiva i Celija i kasnije koristiti, ako postupak ART ne uspije, unosom u
matericu iste Zene ili donirati za postupak ART licima iz ¢lana 12 ovog zakona, na
osnovu pisane saglasnosti ili se unistavaju, u skladu sa propisom kojim je
uredeno odlaganje medicinskog otpada.

Prije zapoc€injanja novog svjezeg postupka izvantjelesne oplodnje moraju se
iskoristiti svi zamrznuti zameci, a nakon toga zamrznute jajne Celije.

Donacija embriona dopustena je iskljuivo za osobe koji se lijeCe od
neplodnosti u Crnoj Gori.

MISLJENJE
Predlog se prihvata, u skladu sa pravno-tehni¢kim pravilima.

9) - Predlog da se blize uredi heterologna oplodnja, posebnim ¢lanom i to, na
sljededi nacin:

‘Kad u postupku medicinski potpomognute oplodnje nije moguce Kkoristiti
vlastite polne ¢elije jednog od brac¢nih, odnosno vanbraénih drugova ili kad se
medicinski pomognuta oplodnja sprovodi zbog sprjeCavanja prenosa teSke
nasliedne bolesti na dijete, u postupku MPO mogu se Koristiti polne celije
donatora u svrhu sprovodenja postupka heterologne oplodnje.

lzuzetno, uz uslova iz stava 1 ovog €lana, u postupku MPO mogu se Koristiti
donirani embrioni bra¢nih, odnosno vanbracnih drugova nastalih u postupku
homologne oplodnje, koje bra¢ni, odnosno vanbracni drugovi od kojih embrioni poti€u
ne zele koristiti za vlastitu prokreaciju, uz njihov izriCit pisani pristanak.

Kod heterologne oplodnje prednost se daje postupcima intrauterine
inseminacije (1UI).

Kod heterologne oplodnje na odgovarajuci se nacin primjenjuju odredbe €lana
25 ovog Zakona.

MISLJENJE
Predlog se prihvata, u skladu sa pravno-tehni¢kim pravilima.

10)- Predlog da se propiSe da dijete zacCeto i rodeno iz postupka MPO,
darovanom sjemenom celijom ili darovanom jajnom celijom ili darovanim
ranim embrionom, ako je navrSilo 15 godina ima pravo na uvid u upis
podataka o zacecu i svim podacima o svom bioloSkom porijeklu, ukljuujuci i
podatak o identitetu daovaoca sjemene celije ili jajne Celije, odnosno ranog
embriona, kao i podatke o identitetu svih ostalih lica koja su rodena primjenom
postupka MPO polnim ¢elijama ili ranim embrionima istih davaoca, a koji se
vode u registru Ministarstva zdravlja.



MISLJENJE

Predlog se prihvata, u skladu sa pravno-tehni¢kim pravilima.

11)- ,Misljenja sam da su ,roditeljska prava” potpuno razli€ita od ,roditeljskih
duznosti” Roditeljska prava podctravaju pravo na ostvarenje roditeljstva, dok
roditeljske duznosti viSe govore o zastiti prava djeteta (Sto je po mom misljenju
upravo svrha ovog ¢lana) da njihovi roditelji budu procijenjeni kao sposobni da
ispunjavaju sve roditeljske duznosti. Obavezno bih ostavila poseban dio

duznostima.”

MISLJENJE:

Predlog se prihvata.

12)- Misljenje u odnosu na vazeci ¢lan 13 ,Stari ¢lan 13 definiSe surogatstvo.
Da li je i u nacrtu zakona zadrzan isti prohibitorni stav. Ukoliko jeste onda
mislim da je u ovom ¢lanu nedovoljno definisan odnos prema surogatstvu i
da bi ovaj ¢lan trerbalo znacajnije razraditi u smislu:

- definisanja pojma ,surogatstvo”, definisanja dobrovoljnog i komercijalnog
surogatsta, definisanja postupaka odredivanja roditeljstva ukoliko je surogatstvo
ostvareno u nekoj drugoj zemlji u kojoj je ono dozvoljeno i definisanje na koji
nacin se vodi evidencija o surogatstvu ostvarenom u inostranstvu i da i i koje
kaznene odredbe se primjenjuju.”

MISLJENJE:
Predlog se ne prihvata.

Obrazlozenje
Ovo pitanje je dovoljno uredeno, imajuéi u vidu da je surogat materinstvo
zabranjeno.

13)- Davalac polnih ¢elija mora da bude u odgovarajucoj reproduktivnoj dobi:
Zena do navrSenih 33 godine i muskarac do navrSenih 40 godina Zivota.
lzuzetno od prethodnog stava ovog €lana, u sluaju odsustva raspoloZivih
doniranih polnih ¢elija osoba u optimalnoj Zivotnoj dobi, paru moze biti
ponudena donacija polnih éelija porijeklom od osoba starije Zivotne dobi od
one koja je navedena u prethodnom stavu, ali uz prethodno geneti¢ko
savjetovanje o rizicima ovakve donacije, koju obezbjeduje ljekar specijalista
klinicke genetike uz obaveznu pisanu geneti¢ku informaciju o potencijalnim
rizicima i mogucénostima prevencije i uz obaveznu pisanu saglasnost para.



MISLJENJE:
Predlog se prihvata.

14)U istom ¢lanu ,U slu€aju poklanjanja embriona i polnih ¢éelija od strane parova
koji su odustali od sopstvene prokreacije, recipijenti moraju imati informaciju o
godinama donatorke oocite i dati pisanu saglasnost da prihvataju donaciju od
Zene sa viSe od 33 godine Zivota i muskarca sa viSe od 40 godina.«

MISLJENJE:
Predlog se prihvata.

15)- »| dalje mislim da je uCeS¢e medicinskog genetiCara veoma znacajno u
Komisiji za ART i samo mozZe podi¢i kvalitet i njegovu kontrolu, ali
razumijem da mozda zbog malog broja ovog struénog profila, nas zakon
treba da bude prilagodeniji stanju na terenu. To je samo razlog viSe da se
Komisiji za ART Ministarstva mora zadrzati ovaj stru¢ni profil doktora
specijaliste medicinske ili klinicke genetike.”

MISLJENJE:
Predlog se prihvata.

16) - ,Termin ,imunogenetska” testiranja nije najsrecnije odabran i sustinski ne
specificira koja se testiranja traze). Ako se mislilo na odredena imunoloska
ispitivanja onda treba navesti na koja i u vezi kojih imunskih poremecaja. Ako
se mislilo na neka genetiCka ispitivanja onda treba napisati na koja. Ne mogu
se sprovesti sva imunoloska, niti sva geneticka testiranja.

Mislim da svim donatorima treba uraditi

- testiranje na krvlju transmisivne infektivne bolesti,

- autoimunske bolesti i druge hroni¢ne bolesti od znafaja za humanu
reprodukciju (ukljuCujuci i dugoro€nu terapiju medikamentima),

- miSljenje klinickog genetiCara o postojanju poviSenog rizika za nasljedne
bolesti, koje mora biti zasnovano na rodoslovu porodica i eventualno sprovedenim
genetiCkim ispitivanjima — koja ne mogu i¢i na teret zdravstvenog sistema — Jo$
jedan razlog za postojanje klinickog — medicinskog genetiCara u sastavu medicinskih
odbora ustanove.

Ograniciti godine donatorki na 33 — poviSen rizik od hromozomskih aberacija.

Ograniciti godine donatora na 40 — poviSen rizik od de novo mutacija i
nonogenskih bolesti.”



MISLJENJE:
Predlog se prihvata, a bliza testiranja davaoca bice propisana podzakonskim
aktom.

[ll. Primjedbe Dragane Vukicevi¢

- ,U clanu 11 stav 3 kod zene kod koje nije potrebna primjena postupaka ARTa, da
se definise da postupak ne ide na teret FZO (donacija embriona, jajne Ccelije,
spermatozoida).”

MISLJENJE:
Predlog se ne prihvata.

Obrazlozenje

Ovo je materija Zakona o zdravstvenom osiguranju.

- (¢lan 14) ,Dodati ,Doniranje jajnih celija dozvoljen je zeni koja je zavrsila radjanje a
koja je zdravstveno sposobna za donaciju.

Zeni koja je u postupku ARTa zabranjena je donacija embriona i jajnih éelija dok ne
zavrsi radanje.«

MISLJENJE:
Predlog se prihvata u modifikovanom obliku.

ObrazloZenje

Predlog se prihvata u modifikovanom obliku jer je jedino bitho da se vodi racuna o
ogranicenju broja donacija i pra¢enju svih doniranih celija i embriona, do radanja
djece. Zeni donatorki ne treba ograniavati donaciju, sopstvenim reproduktivnim
planovima, osim ukoliko njeni reproduktivni planovi moraju biti ostvareni pomocu
MPO, jer je nadlezni doktor duzZzan da donatorku upozori na sopstvene rizike
donatorstva, recimo prije sopstvene reprodukcije i Zena treba uvijek da potpiSe
saglasnost nakon informisanja.

- Misljenje da, pored postupka ART zdravstvene ustanove iz stava 1 ovog Clana
mogu da obavljaju i postupke skladistenja, uvoza i izvoza polnih ¢elija, embriona i
polnih tkiva, ,uz prethodnu saglasnost Komisije ART i Etickog odbora”



MISLJENJE:

Predlog se ne prihvata.
ObrazlozZenje

Nije prihvatljivo, imajuci u vidu da uslove za obavljanje ovih postupaka, u pogledu
prostora, kadra i opreme propisuje Ministarstvo.

- ,Za laboratorijski dio ART postupka odgovoran je embriolog.”

MISLJENJE

Predlog se ne prihvata.
Obrazlozenje

Nije neophodno, jer je ¢lanom 22 propisano da postupak ART obavlja tim ili vise
timova biomedicinskih stru€njaka kojim rukovodi doktor medicine specijalista
ginekologije i akuSerstva sa iskustvom od najmanje tri godine u obavljanju postupka
ART.

IV. Predlozi i sugestije Komisije za ART
Komisija za ART predlozila je da se u Predlog zakona unese sljedece:

- U matericu Zene mogu da se unesu najviSe dva embriona, a tri embriona:
1) Zeni starijoj od 38 godina;
2) Zeni koja je imala dva neuspjeSna postupka MPO;
3) zeni koja ima loSu rezervu raspolozivih jajnih celija;
4) u slu€aju onkoloskih oboljenja; i
5) u slu€aju tezeg oblika muske neplodnosti.
- stari ¢lan 11 — definisati roditeljsko pravo i obaveze;
- stari ¢lan 13 dodati "da se ART moze vrsiti Zeni sa doniranom jajnom celijom do 48
godina "
- stari ¢lan 14 dodati "izdati potvrdu o -starosti Zene koja je dala embrion"
- ¢lan 32 da stoji "!i procjena rizika od bolesti na osnovu misljenja genetiCara"
Svuda u tekstu Zakona umjesto "embriolog" da stoji biolog sa iskustvom u oblasti
humane reprodukcije sa tri ili viSe godina iskustva. Takodje nemamo specijalizaciju
"androlog".
Treba da stoji "imunoloSka i genetska ispitivanja " a ne "imunogenetska"
Da se ogranie godine za donaciju za Zzene 33 godine a za muskarce 40 godina.

MISLJENJE
Predlozene sugestije su prihvacene i ugradene u tekst Predloga zakona.



V. Predlozi i sugestije Dr Snzane Crnogorac

Predlozi i sugestije odnose se na:

1) preciziranje pojedinih odrdaba c¢lanova u odnosu na davanje pisane
saglasnosti i davanje saglasnosti ministra zdravlja za postupke ART, kao i
psihofizi€ku procjenu lica kod kojih se primjenjuje postupak ART,;

MISLJENJE

Predlog se prihvata.

2) zabranu surogat materinstva, pri ¢emu bi trebalo razmotriti dozvolu za strogo
kontrolisane medicinske uslove. Sy Kustner Rokitanski zdrava Zena nema
urodeno matericu a ima jajnike i ako neko op matericu a moze nakon nase
greske ili postupka mlada Zzena ima jajnike;

MISLJENJE

Predlog se ne prihvata.
Obrazlozenje

Ishod ovih postupaka je neizvjestan i nije racionalno propisivati predlozeno rjeSenje.

3) zabranu doniranja celija Zeni koja je u postupku i sama jer sada postoje
tehnike zamrzavanja embriona kao ni Zena koja je odustala od postupka (to je
nacin zaobilaZzenja zakona) moze samo da donira zena koja to Zeli a nema
vezu sa postupkom. Mora da stoji da moze da da samo jednom u Zivotu jer su
stimulacija i punkcija moguce sa Cak sa letalnim zavrSetkom. to smo zakljudili
da je najvaznije kao i to da se ne smije zapoceti postupak stimulacije
donatorki dok se iz ministarstva ne dobije odgovor da do sada nije bila
donatorka. Mora se dogovoriti jedinstven nacin njihovog obeleZavanja. Mora
zakon i da se izjasni da li donatorke mogu biti i strane drzavljanke;

MISLJENJE
Predlog se prihvata u modifikovanom obliku
Obrazlozenje

Donaciju stranih drzavljanki ovaj zakon ne ureduje, te ta vrsta donacija nije
dozvoljena jer je uvoz doniranih polnih cCelija za MPO zabranjen.

4) obavezu Ministarstva da donese i kontroliSe blize odredbe o nadoknadi na
izgubljenu dobit donatorke;



MISLJENJE

Predlog se ne prihvata.
Obrazlozenje

Odredbe o naknadi troSkova su jasne i nema potrebe za dodatnim preciziranjem,
imajuci u vidu da su prava iz obaveznog zdravstvenog osiguranja predmet Zakona o
zdravstvnom osiguranju.

5)

6)

pisanu saglasnost, neophodnost postojanja pisane saglasnosti ne samo na
poCetku postupka ve¢ i za svaki sledeéi transfer zamrznutih embriona od
strane oba partnera (prode vise mjeseci oni se razidu, posvadaju a Zena dode
na transfer) ako odustanu ti se embrioni ne mogu donirati jer i to moze biti
nacin izvrdavanja zakona. Ti se embrioni Cuvaju joS odredeni vremenski
period;

MISLJENJE

Predlog se prihvata u modifikovanom obliku, jer se pisana saglasnost daje za
svaki postupak MPO.

sugestiju da se polne celije donatorke mogu koristiti do radanja djece u 2
porodice, vec smo rekli da donatorka moze dati samo jednom i tada samo
jednom paru a ako bude viSe embriona oni se zamrzavaju;

MISLJENJE

Predlog se ne prihvata

Obrazlozenje

Posto je Crna Gora mala drzava, rodenje djece primjenom postupaka MPO
doniranim polnim celijama istog davaoca, odnosno istih davaoca ranog embriona
bra¢nih ili vanbraénih supruznika dozvoljeno je doniranje samo jednom paru,
odnosno jednoj zeni.

7

postupanje sa neiskoriséenim jajnim celijama, tkivom.... da se mogu Koristiti u
nauc¢ne svrhe i to na osnovu odluke etiCkog komiteta ustanove, to nije
dovoljno u USA je kongres raspravljao o ovome i nije dozvolio. ako se to tako
dozvoli mnogi naucnici ce uzeti taj materijal;



MISLJENJE

Predlog se prihvata.
Naucnoistrazivacki rad na embrionima ovim zakonom je zabranjen.

8) neupotrebljene rane embrione, da se ne mogu upotrebljavati za
naucnoistrazivacke svrhe iz ve¢ navedenog razloga. Tu drzava mora posebno
da se izjasni na osnovu Sireg razmatranja!!!! Mora se posebno i razmotriti
donacija embriona drugom paru. Mora tek nakon ostvarenja trudnoce i
rodjenja zdravog djeteta a zatm nakon odluke para da prode jos jedan
obavezan period da preispitaju svoju odluku... to je veoma znacajno. .. Ovo
moze biti polje velike "trgovine" ne samo sa parovima koji Zzele djecu, moguéim
gay partnerkama, naucnicima svijeta koji ne mogu u svojim zemljama (najveci
broj zemalja) ne dozvoljava upotrebu embriona u naucne svrhe.

MISLJENJE
Pogledati misljenje iz tacke 7.
Obrazlozenje

Naucnoistrazivacki rad na embrionima ovim zakonom je zabranjen.

ObradivaC Predloga zakona je, u skladu sa prihvacenim predlozima,
sugestijama i misljenjima i u skladu sa pravno-tehnickim pravilima pripremio Predlog
zakona o medicinski potpomognutoj oplodniji.

Sastavni dio ovog izvjestaja Cini i lzvjeStaj o konsultovanju zainteresovanje
javnosti u pripremi Nacrta ovog zakona.

MINISTAR,
Dr Kenan Hrapovié



