Terviseministri maaruse ,,Kunstliku viljastamise alane noustamine“ eelnou seletuskiri

1. Sissejuhatus
1.1. Sisukokkuvote

Maarusega kehtestatakse:

1) enne doonorlust toimuva sugurakudoonori ndustamise, enne naise kunstlikku viljastamist
toimuva naise ja tema mehe vbi naissoost abikaasa ndustamise ning kirjaliku ndusoleku sisu ja
vorm;

2) kunstliku viljastamise tulemusena siundinud lapse pdlvnemisega seotud diguslike tagajargede
alase ndustamise sisu, vorm ja kord.

Maaruse sihtrihm on kunstliku viljastamise teenuse osutajad, kelle tegevusele kunstliku
viljastamise ndustamise protsessis kehtestatakse néuded, st maaratakse kindlaks, millest tuleb
ndustamise kaigus inimesele raakida.

1. jaanuaril 2024 jéustub perekonnaseaduse muutmise ja sellega seonduvalt teiste seaduste
muutmise seadus, millega muudeti ka kunstliku viljastamise ja embriokaitse seadust (KVEKS).
Muu hulgas tapsustati KVEKS-is valdkonna eest vastutava ministri maaruse volitusnorme,
millega kehtestatakse enne kunstlikku viljastamist toimuva kunstliku viljastamise doonori,
kunstlikku viljastamist sooviva naise ja tema partneri meditsiinilise ja digusliku ndustamise
kohustus ning nduded kirjalikule ndusolekule.

Maarus joustub 1. jaanuaril 2024, mil jdustub perekonnaseaduse muutmise ja sellega seonduvalt
teiste seaduste muutmise seadus.

1.2. Eelndu ettevalmistaja

Maaruse eelndu ja seletuskirja on koostanud Sotsiaalministeeriumi terviseststeemi arendamise
osakonna projektijuht Ingrid Ots-Vaik (ingrid.ots-vaik@sm.ee).

Eelndu ja seletuskirja juriidilise ekspertiisi on teinud Sotsiaalministeeriumi digusosakonna
tervisediguse juht Ebe Sarapuu (ebe.sarapuu@sm.ee).

Maaruse eelnbu ja seletuskirja koostamisel osalesid Sotsiaalministeeriumi tervisesusteemi
arendamise osakonna ndunik Leena Kalle (leena.kalle@sm.ee), laste ja perede osakonna
ndunik Elmet Puhm (elmet.puhm@sm.ee), laste ja perede osakonna ndunik Ulvi Tllinen
(ulvi.tullinen@sm.ee), Justiitsministeeriumi o&iguspoliitika osakonna eradiguse talituse ndunik
Kristel Vaino (Kristel.Vaino@just.ee) ja Siseministeeriumi rahvastiku toimingute osakonna ndunik
Karin Saan (karin.saan@siseministeerium.ee).

Maaruse keeletoimetaja oli Virge Tammaru (virge.tammaru@fin.ee).

1.3. Markused

Maarus on seotud perekonnaseaduse muutmise ja sellega seonduvalt teiste seaduste muutmise
seaduse joustumisega 1. jaanuaril 2024."

Eelndu ei ole seotud isikuandmete tootlemisega isikuandmete kaitse uldmaaruse tahenduses.
Kunstliku viljastamise kaigus tdddeldavate andmete koosseis ei muutu. Pigem kohustatakse
tervishoiuteenuse osutajaid paremini jagama inimestele infot té6deldavate andmete koosseisu ja
eesmarkide kohta.

! Perekonnaseaduse muutmise ja sellega seonduvalt teiste seaduste muutmise seadus.
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Maarusega sisustatakse kunstliku viljastamise teenuse osutaja kohustus ndustada doonorit,
kunstlikku viljastamist soovivat naist ja tema partnerit ning nduded ndéusolekuvormidele.

2. Eelndu sisu ja vordlev analliius

Maaruse eelndu koosneb Uheksast paragrahvist. Maaruse valjatootamisel kasutati Euroopa
Inimreproduktsiooni ja Embrioloogia Uhingu (European Society of Human Reproduction and
Embryology) soovitusi.?

Maaruse §-ga 1 kehtestatakse maaruse reguleerimisala. Maarusega kehtestatakse: 1) enne
doonorlust toimuva sugurakudoonori ndustamise, enne naise kunstlikku viljastamist toimuva
naise ja tema mehe vdi naissoost abikaasa ndustamise ning kirjaliku ndusoleku sisu ja vorm;
2) kunstliku viljastamise tulemusena sindinud lapse pdlvhemisega seotud diguslike tagajargede
alase ndustamise sisu, vorm ja kord.

Noustamine peab toimuma suuliselt ning tervishoiuteenuse osutaja peab esitama ndustatavatele
ndustamise kaigus suuliselt kasitletud info kirjalikult.

Maaruse §-s 2 satestatakse sugurakudoonori kunstliku viljastamise nbustamise sisu.
Tervishoiuteenuse osutajal on kohustus tagada, et sugurakudoonori meditsiinilise ndéustamise
kaigus suuliselt kasitletud info kajastatakse kirjaliku néusoleku vormil, mille doonor allkirjastab.
Kirjalik ndusolek voib olla vormistatud paberil voi elektroonselt.

Léike 1 punkti 1 kohaselt tuleb sugurakudoonorile selgitada, et sugurakudoonorlus on
vabatahtlik. Kedagi ei saa sundida ega kohustada doonoriks hakkama.

Léike 1 punkt 2 kohustab andma sugurakudoonorile infot sugurakkude eemaldamise eesmargi
kohta.

Ldike 1 punkti 3 kohaselt selgitatakse doonorile sugurakkude eemaldamise iseloomu vastavalt
annetuse liigile: anonuimne annetus, mittepartnerannetus, partnerannetus ning vodimalikke
tagajargi. Naiteks sugurakkude doonorluse teatud tingimused kehtivad vaid anoniimse
annetuse korral, kus doonori isik ei ole retsipiendile teada.

Lbike 1 punkt 4 kasitleb doonorile annetamise eest kulude hivitamist. Tervishoiuteenuse osutaja
vbib anonuumsetele sugurakudoonoritele hlvitada nende kulutused doonorlusele. Kulutuste
hivitamisel on oluline jalgida, et doonor ei teeni doonorlusest tulu. Vastav pdhiméte sisaldub
KVEKS § 26 16ike 1 punktis 1.

Loike 1 punktiga 5 antakse doonorile infot sugurakudoonorluseks antud tahteavalduse
tagasivotmise ja selle ajalise piiratuse kohta. Tahteavalduse tagasivétmise Uldreegel on, et seda
saab teha kuni kunstliku viljastamise alguseni. KVEKS § 2 kohaselt kujutab kunstlik viljastamine
endast naise rasestamise eesmargil sooritatavaid toiminguid, mille kdigus kantakse naisele ule
mehe seemnerakud vdi kehavaliselt loodud embrio. Tahteavaldust ei saa peale kunstliku
viljastamise protseduuridega alustamist tagasi vétta.

Loike 1 punkti 6 kohaselt informeeritakse doonorit sellest, milliseid tema andmeid kunstliku
viljastamise kaigus toodeldakse, ning selgitatakse milliseid andmeid kogutakse ja mis on
tootlemise tingimused. Nendeks andmeteks on doonori tervise- ja demograafilised andmed ning
KVEKS § 27 Idikes 2 satestatud andmed. Lisaks vahetavad kunstliku viljastamise teenuse
osutajad omavahel anontiumse ja mittepartnerannetuse korral annetaja tldandmeid, biovalvsuse
ja jalgitavuse andmeid rakkude, kudede ja elundite hankimise, kaitlemise ja siirdamise seaduse
§-de 33 ja 35 tdhenduses ning andmeid KVEKS §-s 13 satestatud kohustuse taitmiseks (Uhelt
anonuumselt voi mittepartnerist doonorilt vetud sugurakke vdib kasutada kuni kuue erinevalt
naiselt stiindiva lapse eostamiseks Eestis).

2 Good practice recommendations for information provision for those involved in reproductive donation.
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Ldike 1 punkti 7 kohaselt selgitab tervishoiuteenuse osutaja doonorile sugurakkude eemaldamist
valistavaid meditsiinilisi ja juriidilisi asjaolusid. Vastavalt KVEKS § 25 Idikele 1 voib
spermadoonor olla iga taisealine kuni 40-aastane ja munarakudoonor iga taisealine kuni 35-
aastane (valja arvatud § 23 |dikes 3 satestatud juhul) vaimselt ja fuusiliselt terve isik, kes on
andnud ndusoleku oma sugurakkude loovutamiseks kunstliku viljastamise tarvis ning sélminud
selleks kirjaliku lepingu. Partnerannetuse ja mittepartnerannetuse puhul saab tbélgendada, et
kunstlikku viljastamist sooviva naise kirjalikul ndusolekul on véimalik eeltoodud vanusepiirangust
korvale kalduda lahtudes sugurakkude doonori valimise nduetest ning ndusolekute andmise
regulatsioonist.

Ldike 1 punkti 8 kohaselt tuleb doonorile selgitada millised on enne sugurakkude eemaldamist ja
eemaldatud sugurakkudele ette nahtud kohustuslikud laboratoorsed uuringud, samuti tuleb
selgitada uuringute tegemise tingimusi ja korda ning uuringutulemustest teavitamist vastavalt
annetuse liigile.

Sugurakudoonoritele kohustuslikud laboratoorsed uuringud ning uuringute tegemise tingimused
ja kord on reguleeritud tervise- ja todministri 18. martsi 2015. a maarusega nr 12 ,Raku-, koe- ja
elundidoonori valimise kriteeriumid, rakkude, kudede vdi elundi annetamist valistavate asjaolude
loetelu, doonorile ettenahtud kohustuslike laboratoorsete uuringute loetelu ning uuringute
tegemise tingimused ja kord.?

Loike 1 punkt 9 kohustab tervishoiuteenuse osutajat selgitama sugurakkude eemaldamisega
seotud tagajargi, terviseriske ja -ohtusid, eriti munarakudoonorluse korral, ning millised meetmed
vBetakse doonori elu ja tervise kaitseks. Teatud juhtudel on sugurakkude annetamine seotud
usna suurte terviseriskidega, eriti munarakudoonorluse korral. Eelkdige on véimalikud
terviseriskid seotud sugurakkude hankimiseks kasutatavate ravimite ja meditsiiniliste
protseduuridega. Tervishoiuteenuse osutaja peab neist terviseriskidest doonorit teavitama.

Loike 1 punkti 10 kohaselt selgitatakse doonorile tervishoiuteenuse osutaja dGigust votta
doonoriga Uhendust, kui sundinud lapsel avaldub parilik haigus. Kuigi enne sugurakudoonorlust
tehakse doonoritele pdhjalikud terviseuuringud, ei ole garantiid, et stindinud lapsele ei kandu Ule
moni parilik haigus, mida ei olnud vdimalik ette naha. Haiguse Ulekandumine on seotud
biovalvsuse nduete taitmisega. See ei ole tervishoiuteenuse osutajale uus kohustus.

Ldike 1 punkti 11 jargi tuleb doonoritele anda infot ka psihholoogilise ja igusliku ndustamise
voimaluste kohta. Maaruse § 6 kohaselt toimub esmane 6iguslik ndustamine tervishoiuteenuse
osutaja juures. Selleks on Sotsiaalministeerium  koostdds  Siseministeeriumi  ja
Justiitsministeeriumiga valja té6tanud vastava ndustamise sisu, mis tehakse kattesaadavaks
Sotsiaalministeeriumi kodulehel. Inimeste suhted aga on vahetevahel vaga keerulised. Seetéttu
peab tervishoiuteenuse osutaja kunstliku viljastamise protsessis osalejaid julgustama, kui nad
tunnevad, et esmasest Oiguslikust ndustamisest jadb vaheseks, pddrduma professionaalse
oigusabiteenuse osutaja poole tdiendavaks ndustamiseks. Eeltoodu kehtib ka psihholoogilise
ndustamise kohta.

Ldike 1 punkti 12 kohaselt tuleb doonorit informeerida ka sellest, et taisealiseks saanud kunstliku
viljastamise tulemusena stindinud lapsel on 6igus saada infot doonori kohta. Anontiimse doonori
kohta avaldatakse taisealiseks saanud kunstliku viljastamise tulemusena sundinud lapsele:

1) rahvus;

2) nahavarvus;

3) haridus;

4) perekonnaseis;

5) laste olemasolu;

3 Raku-, koe- ja elundidoonori valimise kriteeriumid, rakkude, kudede vdi elundi annetamist vilistavate asjaolude
loetelu, doonorile ettendhtud kohustuslike laboratoorsete uuringute loetelu ning uuringute tegemise tingimused ja
kord.
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6) pikkus;

7) kehaehitus;

8) juuste varvus;
9) silmade varvus.

Vastav péhiméte sisaldub KVEKS §-s 28. Uldreegel on see, et kunstliku viljastamise tulemusena
suindinud lapsele tema paritolu selgitamine on teda kasvatavate vanemate kohustus. Samas ei
saa riik kohustada vanemaid lastele nende paritolust radkima. Kui laps saab taisealiseks, on tal
bigus ise pddrduda vastava institutsiooni poole. M66name, et KVEKS § 28 16ike 1 taitmine ei ole
praegu voimalik. Perekonnaseisuasutused ei kogu infot selle kohta, kas inimene on slindinud
kunstliku viljastamise tulemusena véi ei. Uks véimalikke lahendusi on luua kunstliku viljastamise
alamregister raseduse infoslsteemi alla. Taisealiseks saanud kunstliku viljastamise tulemusena
sindinud inimene saab siis otse pddrduda raseduse infostisteemi poole, mis annab vastuse
tema paritolu kohta. Sotsiaalministeerium on alustanud vastavate &iguslike ja tehniliste
muudatuste ettevalmistamist.

Léike 1 punkt 13 annab tervishoiuteenuse osutajale vdimaluse oma aranagemise jargi
ndustamise kaigus tdiendava info jagamiseks ja selgitamiseks.

Ldige 2 kohustab ndustamise kaigus kasitletud infot kajastama kirjalikul ndusolekuvormil. Maarus
jatab siin tervishoiuteenuse osutajale vabad kaed selles, kas vormistada ndusolek paberil vdi
elektroonselt. Viimasel juhul on véimalik digiallkirjastamine ndustaja ja ndustatava poolt. KVEKS-i
kohaselt peab ndusolek olema kirjalik. Vastavalt tsivilseadustiku Uldosa seaduse § 80 Idikele 1
loetakse tehingu kirjaliku vormiga vordseks tehingu elektrooniline vorm, kui seaduses ei ole
satestatud teisiti.

Ldige 3 vdimaldab tervishoiuteenuse osutajal sugurakudoonori ndusolekul loobuda korduval
sugurakkude eemaldamisel taiendavast suulisest ndustamisest tingimusel, et ndustamise
aluseks olevad asjaolud pole muutunud ning I6ikes 1 satestatud info kajastub kirjalikul
ndusolekuvormil.

Maaruse §-ga 3 reguleeritakse kunstlikku viljastamist sooviva naise néustamise sisu.

Léike 1 punkt 1 kohustab tervishoiuteenuse osutajat selgitama kunstlikku viljastamist soovivale
naisele protseduuri vabatahtlikkust. Oluline on siin réhutada, et kedagi ei saa sundida kunstliku
viljastamise protseduure 1abi tegema.

Léike 1 punkti 2 kohaselt peab tervishoiuteenuse osutaja naisele selgitama, milline on kunstliku
viljastamise tahteavalduse tagasivotmise kord ja selle ajaline piiratus. Kunstlikku viljastamist
sooviv naine saab oma ndusoleku tagasi votta kuni embrio vdi seemnerakkude siirdamiseni
emakasse. Juba rasedana on vdimalik rasedus katkestada raseduse katkestamise ja
steriliseerimise seaduses satestatud tingimustel ja korras.

Loike 1 punkt 3 kohustab tervishoiuteenuse osutajat informeerima erinevatest kunstliku
viljastamise véimalustest. Uhtlasi peab tervishoiuteenuse osutaja esitama naisele info kunstliku
viljastamise tulemusena sundinud lapse pdlvnemise kohta. Esialgse info kunstliku viljastamise
tulemusena sindinud lapse poélvnemise juriidiliste tagajargede kohta  koostab
Sotsiaalministeerium ja avaldab selle oma veebilehel ning hoiab seda ajakohasena. Alati saab
naine pédrduda digusabiteenuse osutaja poole ja saada sealt taiendavat infot.

Loike 1 punkti 4 kohaselt peab tervishoiuteenuse osutaja selgitama kunstlikku viljastamist
soovivale naisele kunstlikku viljastamist valistavaid asjaolusid. KVEKS § 4 I6ike 1 kohaselt on
kunstlikult lubatud viljastada Uksnes taisealist nooremat kui 51-aastast teovoimelist naist tema
enda soovil. Sama seaduse § 5 I6ike 3 kohaselt on naise kunstlik viljastamine keelatud, kui
rasedus voi slnnitamine ohustab naise voi lapse elu voi tervist, samuti muudel meditsiinilistel
vastunaidustustel. Uhtlasi on kohustus selgitada, et vastavalt karistusseadustiku § 132 I16ikele 1
on vdora munaraku voi sellest valmistatud inimloote tUlekandmine naisele, kelle kohta on teada,
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et ta kavatseb sellest arenenud lapse parast siindi dra anda, keelatud ja kriminaalkorras
karistatav.

Ldike 1 punkti 5 jargi peab tervishoiuteenuse osutaja selgitama naisele rasestumise téendosust,
raseduse katkemist voi katkestamist ning raseduse terviseriske seoses kunstliku viljastamisega.
Noustamise sisu jaab tervishoiuteenuse osutaja kanda.

Ldike 1 punkti 6 kohaselt selgitab tervishoiuteenuse osutaja munaraku kehavalise viljastamisega
seonduvaid meditsiinilisi aspekte ja terviseriske, kui kehavaliseks viljastamiseks kasutatakse
kunstlikku viljastamist sooviva naise enda munarakke.

Loike 1 punkti 7 jargi selgitab tervishoiuteenuse osutaja védrast munarakust loodud embrioga
seotud kunstliku viljastamise aspekte.

Loike 1 punkti 8 kohaselt tuleb naisele anda infot embriote kiilmutamise ja sailitamise tingimuste
ja tahtaja kohta. Vastavalt KVEKS § 30 I6ikele 1 vbib kehavaliselt loodud embriot kilmutada ja
sailitada kUlmutatuna kuni seitse aastat. Tapsemad sailitamise tingimused ja kord tulenevad
rakkude, kudede ja elundite kaitlemise eeskirjast.*

Loike 1 punkti 9 kohaselt annab tervishoiuteenuse osutaja naisele infot tema kohta kogutavate
terviseandmete ja demograafiliste andmete ning to6tlemise tingimuste kohta. Eelkdige on see
seotud tervishoiuteenuse osutajale seadusega pandud kohustuste taitmisega. Kunstliku
viljastamise teenuse osutajad vahetavad kunstliku viljastamise teenust sooviva naise
uldandmeid, biovalvsuse ja jalgitavuse andmeid rakkude, kudede ja elundite hankimise,
kaitlemise ja siirdamise seaduse §-de 33 ja 35 tdhenduses ning andmeid KVEKS §-s 13
satestatud kohustuse taitmiseks (Uhelt anontuimselt vdi mittepartnerist doonorilt vdetud
sugurakke voib kasutada kuni kuue erinevalt naiselt stindiva lapse eostamiseks Eestis).

Loike 1 punkti 10 kohaselt avaldab tervishoiuteenuse osutaja kunstlikku viljastamist soovivale
naisele vastavalt annetuse liigile infot doonori tervise- ja demograafiliste andmete kohta, KVEKS
§ 27 I6ikes 2 satestatud andmed ja nende tddtlemise tingimused. Kunstliku viljastamise teenuse
osutajad vahetavad omavahel doonorite ja kunstliku viljastamise teenust saanud naise
Uldandmeid, biovalvsuse ja jalgitavuse andmeid rakkude, kudede ja elundite hankimise,
kaitlemise ja siirdamise seaduse §-de 33 ja 35 tdhenduses ning andmeid KVEKS §-s 13
satestatud kohustuse taitmiseks (Uhelt anonlumselt v6i mittepartnerist doonorilt vdetud
sugurakke voib kasutada kuni kuue erinevalt naiselt slindiva lapse eostamiseks Eestis).

Loike 1 punkti 11 kohaselt antakse kunstlikku viljastamist soovivale naisele infot talle ja doonorile
ette nahtud kohustuslike laboratoorsete uuringute, uuringute tegemise tingimuste ja korra ning
uuringutulemustest teavitamise kohta. Sugurakudoonorile ja kunstlikku viljastamist soovivale
naisele kohustuslikud laboratoorsed uuringud ning nende tegemise tingimused ja kord on
reguleeritud tervise- ja tooministri 18. martsi 2015.a maarusega nr 12 ,Raku-, koe- ja
elundidoonori valimise kriteeriumid, rakkude, kudede vdi elundi annetamist valistavate asjaolude
loetelu, doonorile ettenahtud kohustuslike laboratoorsete uuringute loetelu ning uuringute
tegemise tingimused ja kord.®

Loike 1 punkt 12 kohustab tervishoiuteenuse osutajat andma kunstlikku viljastamist soovivale
naisele infot psuhholoogilise ja digusliku ndustamise vdimaluste kohta. Maaruse § 6 kohaselt
toimub esmane 0&iguslik ndustamine tervishoiuteenuse osutaja juures. Selleks on
Sotsiaalministeerium koost6ds Siseministeeriumi ja Justiitsministeeriumiga valja to6tanud
vastava nodustamise sisu, mis tehakse kattesaadavaks Sotsiaalministeeriumi kodulehel.
Tervishoiuteenuse osutaja peab kunstliku viljastamise protsessis osalejaid julgustama, kui nad
tunnevad, et esmasest Oiguslikust ndustamisest jaab vaheseks, pddérduma professionaalse

4 Rakkude, kudede ja elundite hankimise ja kiitlemise eeskiri.

5 Raku-, koe- ja elundidoonori valimise kriteeriumid, rakkude, kudede vdi elundi annetamist vilistavate asjaolude
loetelu, doonorile ettendhtud kohustuslike laboratoorsete uuringute loetelu ning uuringute tegemise tingimused ja
kord.
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oigusabiteenuse osutaja poole tdiendavaks ndustamiseks. Eeltoodu kehtib ka psiihholoogilise
ndustamise kohta.

Loike 1 punkti 13 kohaselt tuleb doonorit informeerida ka sellest, et taisealiseks saanud kunstliku
viljastamise tulemusena stndinud lapsel on digus saada infot doonori kohta. Anontiimse doonori
kohta avaldatakse taisealiseks saanud kunstliku viljastamise tulemusena sindinud lapsele:

1) rahvus;

2) nahavarvus;

3) haridus;

4) perekonnaseis;

5) laste olemasolu;

6) pikkus;

7) kehaehitus;

8) juuste varvus;

9) silmade varvus.

Uldreegel on see, et kunstliku viljastamise tulemusena sindinud lapsele tema péritolu
selgitamine kuulub teda kasvatavatele vanematele. Samas ei saa riik kohustada vanemaid
lastele nende paritolust radkima. Kui laps saab taisealiseks, on tal digus ise pddrduda vastava
institutsiooni poole. M66name, et KVEKS § 28 I6ikes 1 satestatu taitmine ei ole praegu voimalik.
Perekonnaseisuasutused ei kogu infot selle kohta, kas inimene on sundinud kunstliku
viljastamise tulemusena voi ei. Uks vdimalikke lahendusi on luua kunstliku viljastamise
alamregister raseduse infoslsteemi alla. Taisealiseks saanud kunstliku viljastamise tulemusena
suindinud inimene saab siis otse pddrduda raseduse infostisteemi poole, mis annab vastuse
tema paritolu kohta. Sotsiaalministeerium on alustanud &iguslike ja tehniliste muudatuste
ettevalmistamist.

Léike 1 punkt 14 annab tervishoiuteenuse osutajale vbimaluse oma aranagemise jargi
ndustamise kaigus tdiendava info jagamiseks ja selgitamiseks.

Loige 2 kohustab ndustamise kaigus kasitletud infot kajastama kirjalikul nbusolekuvormil. Maarus
jatab tervishoiuteenuse osutaja otsustada, kas vormistada ndusolek paberil vdi elektroonselt.
Viimasel juhul on vdimalik digiallkirjastamine ndustaja ja ndustatava poolt. KVEKS-i kohaselt
peab ndusolek olema kirjalik. Vastavalt tsiviilseadustiku Gldosa seaduse § 80 I6ikele 1 loetakse
tehingu kirjaliku vormiga vérdseks tehingu elektrooniline vorm, kui seaduses ei ole satestatud
teisiti.

Léige 3 vdimaldab tervishoiuteenuse osutajal kunstlikku viljastamist sooviva naise ndusolekul
loobuda korduval kunstlikul viljastamisel tdiendavast suulisest ndustamisest tingimusel, et
ndustamise aluseks olevad asjaolud pole muutunud ning Idikes 1 satestatud info kajastub
kirjalikul néusolekuvormil.

Maaruse § 4 reguleerib mehe voi naissoost abikaasa ndustamist enne naise kunstlikku
viljastamist. Ldike 1 kohaselt esitatakse mehele voi naissoost abikaasale maaruse § 3 16ikes 1
satestatud info. Mehe vdi naissoost abikaasa ndustamise info peab kajastuma kirjalikul
ndusolekuvormil. Tervishoiuteenuse osutajale on jaetud vabadus vormistada tahteavaldus kas
paberil voi elektroonselt. Ndustatavad ja ndustaja peavad ndusoleku allkirjastama.

Loige 3 vdimaldab tervishoiuteenuse osutajal KVEKS §-s 17" nimetatud mehe voi §-s 172
nimetatud naissoost abikaasa ndusolekul loobuda korduval kunstlikul viljastamisel taiendavast
suulisest nbustamisest tingimusel, et ndustamise aluseks olevad asjaolud pole muutunud ning
I6ikes 1 satestatud info kajastub kirjalikul ndusolekuvormil.

Maaruse § 5 reguleerib kirjaliku ndusoleku vormistamist.

Loikega 1 antakse tervishoiuteenuse osutajatele vabadus valida ise vorm, kuidas Kkirjalik
ndusolek vormistada. Kill antakse tervishoiuteenuse osutajatele juhis, et ndusolek peab
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sisaldama maaruse §-des 2—4 satestatud ndustamise infot ning KVEKS § 10 I6ikes 3 ja § 16
I6ikes 2 satestatud andmeid.

Loige 2 lubab tervishoiuteenuse osutajal vormistada mittepartnerannetuse, partnerannetuse voi
naissoost abikaasade ndustamisel Uhine kirjalik ndusolek, mille osapooled allkirjastavad.

Ldige 3 kohustab kunstliku viljastamise protsessis osalevaid isikud andma enne igat kunstlikku
viljastamist uue ndusoleku. Korduvalt kunstliku viljastamise protsessis osaleva isiku ndusolekul
voib tervishoiuteenuse osutaja loobuda tédiendavast suulisest ndustamisest tingimusel, et
asjaolud ei ole muutunud. Kui mdni asjaolu on muutunud, tuleb teha uus ndustamine ning
seejarel allkirjastada uus ndusolek.

Ldike 4 kohaselt ei tohi kunstliku viljastamise kirjalik ndusolek, millega kaasneb lapse pdlvhemine
ndusoleku andjast ja mis tuleb esitada perekonnaseisuasutusele slnni registreerimisel
alusdokumendina, sisaldada isikute terviseandmeid. Terviseandmeid sisaldavad ndustamise
osad on vdimalik vormistada ndusoleku lisadena.

Maaruse § 6 reguleerib esmast doonori, mehe véi naissoost abikaasa ja kunstlikku viljastamist
sooviva naise 0Oiguslikku ndustamist seoses slndiva lapse pdlvnemise, selle oiguslike
tagajargede ja lapsendamisega.

Esmane 0diguslik ndustamine toimub tervishoiuteenuse osutaja juures. Selleks on
Sotsiaalministeerium koost6ds Siseministeeriumi ja Justiitsministeeriumiga valja to6tanud
vastava noustamise sisu, mis tehakse kattesaadavaks Sotsiaalministeeriumi kodulehel.
Tervishoiuteenuse osutaja peab kunstliku viljastamise protsessis osalejaid julgustama, kui nad
tunnevad, et esmasest OGiguslikust ndustamisest jadb vaheseks, pddérduma professionaalse
bigusabiteenuse osutaja poole taiendavaks ndustamiseks.

Doonor, mees vdi naissoost abikaasa ja kunstlikku viljastamist sooviv naine peavad kinnitama
tervishoiuteenuse osutaja juures allkijaga maaruse § 6 Idikes 3 nimetatud infoga tutvumist.
Esmase digusliku ndustamise sisu on soovitatav vormistada tervishoiuteenuse osutajale antava
ndusolekuvormi lisana.

Maaruse § 7 annab tervishoiuteenuse osutajatele Uleminekuaja kuni 1. juulini 2024 viia kunstliku
viljastamise alase ndustamise tooprotsessid ja kasutatavad ndusolekuvormid uute nduetega
kooskdlla. Uleminekuajal tdotatakse Eesti Kunstliku Viljastamise ja Embriioloogia Seltsi
eestvedamisel valja uued ndusolekuvormide naidised, mida tervishoiuteenuse osutajad saavad
vbtta oma ndusolekuvormidele eeskujuks. Kuna maaruse rakendamine muudab ka t60protsesse
ja kunstlikus viljastamises rakendatavaid kvaliteediprotsesse, on vajalik anda tervishoiuteenuse
osutajatele selleks vajalik Gleminekuaeg. Kuni 1. juulini voib kasutada tervishoiuteenuse osutaja
valitud ndusolekuvorme, mis on kooskdlas 1. jaanuaril 2024. a joustunud KVEKS-i
redaktsiooniga.

Maaruse §-ga 8 tunnistatakse kehtetuks sotsiaalministri 4. aprilli 2003. a maarus nr 54 ,Naise ja
mehe Kirjaliku ndusoleku vorm kunstlikuks viljastamiseks®.

Maaruse § 9 satestab joustumise tahtaja, milleks on 1. jaanuar 2024. a.
3. Eelndu vastavus Euroopa Liidu digusele

Eelndu ei ole seotud Euroopa Liidu digusega.

4. Maaruse mojud

Maaruse rakendamine ei avalda mdju riigi julgeolekule ja valissuhetele, majandusele, elu- ja
looduskeskkonnale, regionaalarengule ega riigiasutuste ja kohaliku omavalitsuse korraldusele.
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Maaruse rakendamine avaldab marginaalselt sotsiaalset, sealhulgas demograafilist mdju.

Maaruse rakendamine avaldab olulist md&ju kunstliku viljastamise teenust osutavate
tervishoiuteenuse osutajate tegevusele. Esimeses jarjekorras moéjutab maaruse rakendamine
kunstliku viljastamise teenust osutavate tervishoiuteenuse osutajate tookorraldust seoses
kunstliku viljastamise protsessis osalejate ndustamisega. Maaruse rakendamine kohustab neid
oma tdoprotsesse ja kasutatavaid ndusolekuvorme Ule vaatama. Tegemist on ajutise
tédkoormuse suurenemisega, mis maaruse hilisema rakendamise kaigus stabiliseerub.

Andmekaitsealane mdjuhinnang
Kunstliku viljastamise kaigus toddeldavate andmete koosseis ei muutu. Pigem kohustatakse
tervishoiuteenuse osutajaid paremini jagama inimestele infot to6deldavate andmete koosseisu ja

eesmarkide kohta.

5. Maidruse rakendamisega seotud tegevused, vajalikud kulud ja maaruse rakendamise
eeldatavad tulud

Maaruse rakendamine ei avalda mdoju riigi ega kohaliku omavalitsuse kuludele ega tuludele.
6. Maaruse joustumine

Maarus joustub 1. jaanuaril 2024. a koos perekonnaseaduse muutmise ja sellega seonduvalt
teiste seaduste muutmise seaduse jGustumisega.

7. Eeln6u kooskolastamine, huviriihmade kaasamine ja avalik konsultatsioon

Maarus saadeti kooskodlastamiseks Justiitsministeeriumile ja Siseministeeriumile. Maarus saadeti
arvamuse avaldamiseks Terviseametile, Ravimiametile, Tervisekassale, Eesti Haiglate Liidule,
Eesti Naistearstide Seltsile ning Eesti Viljatusravi ja Embriioloogia Seltsile. Esitatud ettepanekute
kohta on koostatud kooskdlastustabel, mis on kaesoleva seletuskirja lisa.



Juhendi 13.12.2023 versioon terviseministri
méidiruse ,,Kunstliku viljastamise alane
ndustamine* juurde

KUNSTLIKU VILJASTAMISE OIGUSLIKU NOUSTAMISE SISU

1. Kunstliku viljastamise doonori 6igused ja kohustused

1.1. Partnerannetus on sugurakkude annetus mehe ja naise vahel, kus doonori isik on retsipiendile
teada ning doonor avaldab, et laps loetakse pdlvnevaks doonorist (kunstliku viljastamise ja
embriiokaitse seaduse § 32 Ig 1).

1.2. Mittepartnerannetus on sugurakkude annetus, kus doonori isik on retsipiendile teada, kuid
doonor avaldab, et last ei loeta pdlvnevaks doonorist. Mittepartnerdoonorist siindinud lapse
pOlvnemist mittepartnerdoonorist ei ole voimalik tuvastada kohtu kaudu (kunstliku viljastamise ja
embriiokaitse seaduse § 3 Ig 2, perekonnaseaduse § 84 Ig 2).

1.3. Anoniilimne annetus on sugurakkude annetus, kus doonori isik ei ole retsipiendile teada ning
doonor avaldab, et last ei loeta polvnevaks doonorist. Anoniiiimsest doonorist siindinud lapse
pOlvnemist anoniiiimsest doonorist ei ole vdimalik tuvastada kohtu kaudu (kunstliku viljastamise
ja embriiokaitse seaduse § 3% Ig 3, perekonnaseaduse § 84 Ig 2).

1.4. Lapse ema on naine, kes on lapse siinnitanud. V60ra munaraku doonorist siindinud lapse
vanemlust ei ole voimalik tuvastada kohtu kaudu (kunstliku viljastamise ja embriiokaitse seaduse
§ 23 ja § 24, perekonnaseaduse § 83).

1.5. Sugurakudoonori otsus selle kohta, kas olla partnerannetaja, mittepartnerannetaja voi
anoniilimne annetaja, méddrab tema digused kunstliku viljastamise tulemusel siindiva lapse suhtes
— Oiguse saada lapse vanemaks ja kanda sellega seotud digusi ja kohustusi. Anoniilimne ja
mittepartnerist doonor ei saa siindiva lapse vanemaks ega saa ka hiljem nduda vanemluse
tuvastamist. Sellel otsusel on olulised tagajirjed nii sugurakudoonorile kui siindivale lapsele ning
otsus tuleb teha kaalutletult.

1.6. Seemnerakudoonor v3ib olla kuni 40-aastane vaimselt ja fiilisiliselt terve isik, kes on andnud
nousoleku oma seemnerakkude loovutamiseks kunstliku viljastamise tarvis ning solminud selleks
kirjaliku lepingu (kunstliku viljastamise ja embriiokaitse seaduse § 25 lg 1). Doonori valimise
kriteeriumid tulenevad rakkude, kudede ja elundite hankimise, kditlemise ja siirdamise seaduse §-
s 10 ja tervise- ja toOministri 18. mértsi 2015. a madruses nr 12 ,,Raku-, koe- ja elundidoonori
valimise kriteeriumid, rakkude, kudede voi elundi annetamist vélistavate asjaolude loetelu,
doonorile ettendhtud kohustuslike laboratoorsete uuringute loetelu ning uuringute tegemise
tingimused ja kord* sétestatust.

1.7. Munarakudoonor voib olla iga tdisealine kuni 35-aastane vaimselt ja fliiisiliselt terve isik, kes
on andnud ndusoleku oma sugurakkude loovutamiseks kunstliku viljastamise tarvis ning sdlminud
selleks kirjaliku lepingu (kunstliku viljastamise ja embriiokaitse seaduse § 25 lg 1). Vanusepiirang
ei rakendu kunstlikku viljastamist sooviva naise nousolekul, kui doonoriks on naise sugulane
(kunstliku viljastamise ja embriiokaitse seaduse § 23 lg 3). Doonori valimise kriteeriumid
tulenevad rakkude, kudede ja elundite hankimise, kditlemise ja siirdamise seaduse §-s 10 ja
tervise- ja tooministri 18. mértsi 2015. a mddruses nr 12 ,,Raku-, koe- ja elundidoonori valimise
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kriteeriumid, rakkude, kudede voi elundi annetamist véilistavate asjaolude loetelu, doonorile
ettendhtud kohustuslike laboratoorsete uuringute loetelu ning uuringute tegemise tingimused ja
kord‘ sétestatust.

1.8. Kunstlik viljastamine kujutab endast naise rasestamise eesmirgil sooritatavaid toiminguid,
mille kdigus kantakse naisele iile mehe seemnerakud voi kehaviliselt loodud embriio (kunstliku
viljastamise ja embriiokaitse seaduse § 2).

1.9. Sugurakudoonori sugurakkude eemaldamise ndusoleku andmisel 1&htutakse rakkude, kudede
ja elundite hankimise, kéitlemise ja siirdamise seaduse §-s 12 sétestatust.

1.10. Nousoleku naise kunstlikuks viljastamiseks voib kirjalikult tagasi votta kuni kunstliku
viljastamise protseduuri alguseni. Sellisel juhul ei saa tervishoiuteenuse osutaja kasutada
annetatud sugurakke ega nende abil loodud embriiot kunstlikku viljastamist sooviva naise
viljastamiseks. Kui partnerannetaja soovib peale ndusoleku tagasivotmist annetada sugurakke
mittepartnerannetajana, peab nii naine kui ka mittepartnerannetaja andma selleks uue kirjaliku
ndusoleku (kunstliku viljastamise ja embriiokaitse seaduse § 41g 3, § 17! 1g 3, § 177 1g 2).

2. Siindinud lapse p6lvnemine, polvnemisest tulenevad digused ja kohustused

2.1. Kunstliku viljastamise tulemusena siindinud lapse ema on naine, kes lapse siinnitas (kunstliku
viljastamise ja embriiokaitse seaduse § 24, perekonnaseaduse § 83).

2.2. Kunstliku viljastamise tulemusena siindinud laps loetakse pdlvnevaks mehest, kes on andnud
ndusoleku naise kunstlikuks viljastamiseks partnerannetajana, anoniiiimse vOi mittepartnerist
doonori sugurakkudega voi voodrast munarakust loodud embriioga. Mees ise ega kolmandad isikud
el saa vaidlustada lapse polvnemist naise kunstlikuks viljastamiseks nousoleku andnud mehest
(kunstliku viljastamise ja embriiokaitse seaduse § 17! 1g 5).

2.3. Kui naise kunstlik viljastamine toimub anoniiiimse vdi mittepartnerist doonori sugurakkudega
vOi1 vodrast munarakust loodud embriioga, ei loeta last polvnevaks sellest doonorist. Anoniitimne
vOi mittepartnerist doonor ei saa nduda endast pdlvnemise kindlakstegemist ning kolmandad
isikud ei saa nduda doonorist pdlvnemise kindlakstegemist (kunstliku viljastamise ja
embriiokaitse seaduse § 17! Ig 4).

2.4. Kunstliku viljastamise tulemusena siindinud laps loetakse pdlvnevaks naissoost abikaasast,
kui ta on andnud ndusoleku enda naissoost abikaasa kunstlikuks viljastamiseks anoniiiimse voi
mittepartnerist doonori sugurakkudega voi vodrast munarakust loodud embriioga (kunstliku
viljastamise ja embriiokaitse seaduse § 17% 1g-d 1 ja 3).

2.5. Kui naissoost abikaasa on andnud ndusoleku enda kunstlikuks viljastamiseks mehe
seemnerakkudega partnerannetusena ning mees ei ole enda ndusolekut tagasi votnud, loetakse
laps kunstliku viljastamise ndusoleku andmise kaudu pdlvnevaks partnerannetusena seemnerakud
andnud mehest. Naise kunstlikuks viljastamiseks partnerannetusena ndusoleku andnud mees ei
saa lapse pdlvnemist endast vaidlustada. Kolmandad isikud ei saa vaidlustada lapse pdlvnemist
naise kunstlikuks viljastamiseks partnerannetusena ndusoleku andnud mehest (kunstliku
viljastamise ja embriiokaitse seaduse § 17! 1g 1, § 17? 1g 6).

2.6. Kui naissoost abikaasa on andnud ndusoleku enda naissoost abikaasa kunstlikuks
viljastamiseks pdrast seda, kui partnerannetusena kunstlikuks viljastamiseks ndusoleku andnud
mees on enda ndusoleku tagasi votnud ja andnud kirjaliku ndusoleku olema mittepartnerannetaja,
loetakse laps kunstliku viljastamise ndusoleku andmise kaudu pdlvnevaks enda naissoost abikaasa
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kunstlikuks viljastamiseks ndusoleku andnud naissoost abikaasast. Naissoost abikaasa kunstlikuks
viljastamiseks ndusoleku andnud naissoost abikaasa ei saa lapse polvnemist endast vaidlustada.
Kolmandad isikud ei saa vaidlustada lapse pdlvnemist naissoost abikaasa kunstlikuks
viljastamiseks nousoleku andnud naissoost abikaasast (kunstliku viljastamise ja embriiokaitse
seaduse § 17%1g 4).

2.7. Lapse ja tema vanemate vahelistele digussuhetele kohalduvad perekonnaseaduse sitted, mis
reguleerivad pdlvnemisega seotud Gigusi ja kohustusi ning hooldusdigusega seonduvat. Vanemate
hooldusdiguse kuuluvus méiratakse kunstlikuks viljastamiseks ndusoleku andmisega tekkinud
pOlvnemissuhte ja perekonnaseaduse §-s 117 sdtestatud eelduste alusel. Vanema hooldusdigus
holmab isikuhooldust, varahooldust ja digust otsustada lapsega seotud asju. Hooldusdigusest
tuleneb vanemate 0igus ja kohustus last esindada, last kasvatada, temaga suhelda ja tema eest
hoolitseda. Lapsel on 0&igus arengule ja heaolule. Vanematel on pdlvnemisest tulenev
iilalpidamiskohustus, mida ei mdjuta muudatused hooldusdiguses (perekonnaseaduse §-d 82-95
pOlvnemine, §-d 96110 iilalpidamiskohustus, §-d 113—115 vanemate ja lapse vaheline digussuhe,
§-d 116-146 hooldusdigus).

2.8. Lapse vanematel ja seaduslikel esindajatel on kohustus iihe kuu jooksul lapse siindimise
pdevast arvates esitada siinni registreerimise avaldus kohalikule omavalitsusele. Mdjuval pdhjusel
vOib silinni registreerimise tihtaega pikendada kuni kahe kuuni (perekonnaseisutoimingute

seaduse § 23 Ig 1).

2.9. Olukorras, kus kunstliku viljastamise tulemusel stindinud lapse isa vdi teine vanem, kellel
kunstlikuks viljastamiseks ndusoleku andmisega tekkis stindinud lapsega pdlvnemissuhe, ei tidida
lapse siinni registreerimise kohustust vdi teine vanem on surnud enne lapse siinni registreerimist,
kantakse pdlvnemine lapse isast vOi teisest vanemast rahvastikuregistrisse kunstlikuks
viljastamiseks antud ndusoleku alusel (perekonnaseisutoimingute seaduse § 25 1g-d 2 ja 3").

2.10. Polvnemisega on seotud vanemate Oigused ja kohustused oma lapse suhtes ning teise
vanema kande puudumine toob kaasa olulised tagajérjed lapsele. Laps jadb ilma teise vanema
majanduslikust toest. Teise vanema kande puudumise korral ei ole vanem kohustatud lapsele
elatist maksma ja sellest tulenevalt ei ole voimalik saada ka riiklikku elatisabi. Samuti ei ole tal
teise vanema surma korral Oigust toitjakaotuspensionile ega pdrandvarale (riikliku
pensionikindlustuse seaduse § 20 lg 2, parimisseaduse § 13 1g 1).

2.11. Lapsel on digus teada oma mdlemat vanemat ja péritolu. Lapse seisukohalt tdhendab teise
vanema nimi lapse slinnikandes turvatunnet, samuti identiteeti, pdlvnemist, laiemat sugulaste ringi
ja tugivorgustikku, kellele toetuda, kellelt vajaduse korral abi saada. Iga inimese pdhidiguseks on
teada oma identiteeti ja ka digus enesemédramisele (Eesti Vabariigi pohiseaduse § 19 1g 1), mis
muu hulgas puudutab inimese péritolu ja digust teada saada, kes on tema vanemad. Ka lapse
oiguse konventsiooni artikli 7 1dige 1, artikkel 8 ja artikkel 16 hdlmavad lapse digust teada,
vOimaluste piires, oma bioloogilisi vanemaid ja Odesid-vendi ning kohustust austada lapse
identiteeti. Need lapse digused on tugevalt riivatud, kui tema vanema kanne on jidénud tegemata.
Teise vanema tuvastamata jatmine lapse siinnikandes seab ka lapse ema nii emotsionaalselt kui
majanduslikult keerulisse olukorda.

2.12. Téiendavaks oiguslikuks ndustamiseks on vdimalik pdorduda vastava Oigusabiteenuse
osutaja poole. Psiihholoogilisi kiisimusi puudutavates teemades ndustavad psiihholoogid.

3. Kunstliku viljastamise tulemusena siindinud lapse lapsendamine

3.1. Lapsendamine saab toimuda ainult pdrast lapse siindi (perekonnaseaduse § 147 lg 4).
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3.2. Kui laps siinnib kunstliku viljastamise tulemusena anoniitimsest doonorist voi mittepartnerist
doonorist ning naise, kes on lapse ema, hilisem vdi olemasolev, temaga kooselus voi abielus olev
kaaslane soovib last lapsendada, on tegemist peresisese lapsendamisega (pereckonnaseaduse §
148).

3.3. Kui laps siinnib kunstliku viljastamise tulemusena partnerannetusest, on peresisene
lapsendamine ehk lapsendamine lapse ema elukaaslase voi abikaasa poolt voimalik ainult pérast
seda, kui partnerannetaja, kellest laps pdlvneb, on andnud selleks ndusoleku ehk lapsest loobunud
v0i on kohus partnerannetajalt hooldusdiguse tdielikult dra votnud (perekonnaseaduse § 152 1g 1).

3.4. Lapsendamiseks peab lapsendada soovija podrduma Sotsiaalkindlustusameti poole, kes
ndustab lapsendada soovijat lapsendamiseks vajalikke dokumente ja toiminguid puudutavates
kiisimustes (perekonnaseaduse § 158 1g 1).
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