A ‘MEGMENTO CSECSENDK’

FAYy ESZTERVERONIKA

1. Bevezetés

Az ezredforduld idején az Egyesiilt Allamokbard élatéves Molly Nash egy
igen ritka genetikai rendellenességben, a Fanconi anémiaban setnaeli
miatt nem volt képes a szervezete csoriivelballitani, és ez mar fiatal korban
halalat okozta volna. Ezt azonban egy sikeres csobv&tlltetéssel meg lehetett
volna akadalyozni. Molly sziilei sajnos nem voltak alkalmasak donornsk, te
vére pedig nem volt. A sz@k ezért elhataroztak, hogy miivi megtermékenyités
és egy dhzetes genetikai vizsgalat segitségével megajandékozzak betegadtinyuk
egy kistestverrel, aki megmentheti az életét. 2000 augusztusaban ighstzite
meg Adam Nash, akinek kdldokzsinorvére hozta meg a gyogyulast Méallyna

Ennek kapcsan felmeril a kérdés, hogy mennyit is ér az emberélet? Adam
Nash volt az el§ un. ‘megmerti csecsei@, vagyis olyan gyermek, akit kife-
jezetten azzal a céllal hoztak létre orvosok segitségével, hogy altala ddmar é
és beteg testvére meggyogyulhasson. Eletet teremteni egy masik élet megmen-
tésére. Elére nagyon nemes tettnek latszik, de szamos veszélyt is hordoz maga-
ban, ugyanis ,a teremtésben kockazat rejfk”!

A mUvi megtermékenyités egy maroknyi embrio, emberi Iények sorsaaadja
szlbk kezébe. Amikor kivalasztjak, hogy melyikifejl6djon ki gyermekik,
valdjaban élefil és halalrél dontenek. Adam és Molly térténetének arnyoldala,
hogy ezért 14 embrionak kellett elpusztulnia, mivel csak az 6todik probéalk
zasra talaltak alkalmas donort kdzotfiklemcsak életet teremtettek, hanem el
is pusztitottak életeket, még ha ezzel sokan nincsenek is tisztaban. Veszélye
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fegyver keril azok kezébe, akik az anyaméhen kivil akarnak e¢fétrexhozni.
Mélto-e az ember, hogy egy masik ember élete felett 6ncéltan itélkezzen?

A modern genetika még szamos hasonlé kérdést vet fel. A legatiypvet
talan az, hogy készen allunk-e ,arra, hogy az ember i8tagészen atvegye
a teremtést, és azt kizarolag 6nkezében tarfsa"@enetika rengeteg letié-
get nydjt szamunkra, de legaldbb ennyi veszélyt is rejt magaban. Akgiga
feladata pedig az, hogy megvédje a tarsadalmat ékzakteszélyekil. Nehéz
meghuzni a hatért, tekintettel a leiségek nyujtotta éhyokre. Ha viszont az
allam elmulasztja ezt a kotelességét, akkor azzal olyan veszélyeknelkitesz
a tarsadalmat, amelyek kovetkezményei belathatatlanok. Nagyon fontos teha
hogy korultekinen jarjunk el, miédtt ezekre a kérdésekre valaszolunk és ité-
letet mondunk a tudomany eme vivmanya felett. Tanulmanyomban a mdgment
csecsertiket orvosi, etikai és jogi szemszdgliogom megvizsgalni.

2. Az eljaras hattere

2.1. A mivi megtermékenyités (IVF)

A megmend csecselik létrehozasanak alapja a mivi megtermékenyités, azon
belll is a testen kivili mivi megtermékenyités \(itro fertilizacid, IVF, kozis-
mert nevén lombikbébi-eljaras). Ennek soran az anya petefészkalisrb&z
hormonok adagolasaval stimulaljak a peteérést, majd kdzvetlenlil az ovulacio
elétt laparoszkopias Uton kiveszik a petesejteket. Ezutan teidy&dziegben
hozzaadjak a spermiumokat, ezzélidézve a megtermékenyitést. A megtermé-
kenyitett petesejteket 8 sejtes stadiumig megfigyelés alatt tartjak. A mefyment
csecsert kivalasztasara ekkor van lefiség. A par sejthl allé embrié is mar
teljes egészében hordozza azokat a genetikai informacidkat, amelyehieer
egész életét meghatarozzak. Egyetlen éejinlvashaté szamos olyan fontos
tényed, amely alapjan a szik kivalaszthatjak, hogy melyik embriét Ultessék
be az anyaméhbe, ahol tovabbejhet a szilletésy).

Az in vitro fertilizacié mar 6nmagaban is szamos orvosi, etikai €s jogi kér-
dést vet fel. Maga a megtermékenyités is komoly és realis problémakat vet fe
(pl. a visszailtetésre varé embriok jogi helyzétaygonban jelen esetben ezek a
kérdések nem relevansak. A Bébiekben felvazolt kérdések arra a tényre ve-
zethebk vissza, hogy a mivi megtermékenyités soran tobb petesejtet is érlelnek
és vesznek ki az anya petefészfieiMindezt azért teszik, mert a belltetett pe-
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tesejteknek csak mintegy 20 szazalékadfijk érett magzatta. A beavatkozas
sikerességének novelése érdekében egyszerre tébb embriét (Ntissrek

Mivel a hormonkezelés komolyan megviseli az anya szervezetét, 8té2 pe
sejtet érlelnek és vesznek ki, hogy ha esetleg &z ledsiltetés sikertelen lenne,
akkor ezek kozul lltethessenek be, megkimélve igy az anyat egy Gjalibrmeg
held hormonkezeléét. A fel nem hasznalt petesejteket viszont lefagyasztjak,
megsemmisitik vagy kisérletekhez hasznaljak’ fEzeknek az embrioknak a
sorsa képezi a kébbiekben vazolt etikai aggalyok alapjat. A legtébb esetben
ugyanis szamos embrionak, vagyis emberi Iénynek kell elpusztulnia hagst,
egy avilagra johessen. A visszailltetett petesejteknek is a 80 szazahékaye-
z6dik be, aminek kovetkezménye a spontan vetélés. A vissza sem Ultetett emb-
riok sorsa, kilbndsen a megsemmisités és a kisérletekhez val6 felhapeaidgs
valojaban nem mas, mint emberi |ények elpusztitdsa. A dontés, hogy a megter-
mékenyitett petesejtnek megadjak-e a l6kéfjet, hogy megszilethessen vagy
halalra itélik, a sziflk kezében van. A genetikai vizsgalatok célja, hogy segitsen
nekik meghozni ezt a dontést és a kivansagaiknak leginkabb mégéatedrio-
bél sziilessen meg gyermekilk. Ennek a dontésnek, illetve azisepdd eljara-
soknak azonban sulyos kovetkezményei lehetnek, melyek koziil dyegahb
a tobbi embrid, a szlleteddyyermek testvéreinek haldla.

2.2. A preimplantaciés genetikai diagnosztika (PGD)

Ahhoz, hogy egy megmeitcsecser megszilethessen, szikség van egy gén-
vizsgalatra, az un. preimplantaciés genetikai diagnosztikara (PG[2) agrete-
sejt megtermékenyitése utan, de még a belltebékertlhet sor. Az orvostudo-
many ma mar szamos genetikai betegségnek és tulajdonsagnak ismeri a pontos
okat. Ezek egy nagy részét mar az alig néhany 8kgth> embridnal is ki tudjak
mutatni.

2003 aprilisara tud6sok a Human Genom Projekt keretében megfejtették az
emberi DNS teljes felépitését. Ennek koszotbatma mar ismerjik az ember
46 kromoszomajanak 6sszes génjét egészen az ezeketfelékliotidok szint-
jéig. Ezen ismeretek birtokdban tudtak azonositani az egyes genetikabhdajd
gok pontos helyét. Ezek koz6tt vannak sulyos rendellenességek ilyekmear
az anyaméhben sem egyeztefikgissze az élettel, vagy még kisgyermekkorban
biztos halalt okoznak. Masok ugyan nem feltétlenil haldlosak, de atsaie
gyermek egész életét meghatarozzak, komoly terhet réva ezzel netmashi-
nem a szidkre is.

A preimplantaciés genetikai diagnosztika célja e rendellenességekdsszir
azin vitro megtermeékenyitett embriokban. A beavatkozas elvégzéséhez megvar-

7 JoBBAGYI Géabor:Az élet joga. Abortusz, eutanézia, miivi megtermékenftémpest, Szent
Istvan Tarsulat, 2004. 221.
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jak, amig a megtermékenyitett petesejt osztdédni kezd, és eléri a 6-10 $ejtes a
lapotot. Ekkor levalasztanak 1-2 sejtet a vizsgalathoz. Mivel az embridkityre
még kizarodlag totipotens, azaz még nem differencialédott sejtekh a sejtek
levalasztasa nem gatolja az embri6 egészségéslésiét A levalasztott sejtek
DNS-ét ez utan megvizsgaljak, hogy hordozzak-e az ismert genetiidelie-

nességek valamelyikét. A beavatkozasitkeziibk igy ezen informaciok birto-
kaban donthetnek az embriok tovabbi sorsardl.

2.3. Utols6 remény: egy kistestvér

A megmend csecselidk esetében valdjaban a preimplantacios genetikai diag-
nosztika egy sajatos valfajarél beszélink. A belltetésre &entibriot ugyanis
itt nem csupan 6roKkidd betegségekre vald hajlam vagy egyéb tulajdonsaga alap-
jan valasztjak ki, hanem arra is, hogy alkalmas lesz-e arra, hogy stztwete
janak atultetni beélle méar éb, beteg testvérének. Ebben az esetben az embrié
mellett egy mar megsziletett gyermek élete fligghet a ddhtést

Az id6sebb testvér valamilyen sulyos betegségben szenved, amelyre megol-
dast jelenthet valamilyen szdvet (altalaban csoiBtvaly koldokzsinérvér) atiil-
tetése. Szamos olyan betegség létezik, amelyet igazan hatékonyan Icgdk ko
zsinorvér vagy csontvélatiltetésével lehet gydgyitani. llyen példaul a Fanconi-
anémia, a béta-talasszémia, a leukémia és szamos mas, az immunrendszert és a
csontvebt tamado6 betegs€gEzek nagyon sulyos betegségek, amelyekkel hosz-
szu tavon egyaltalan nem, vagy csak folyamatos orvosi kezelésseklgyidt
élni. Egy transzplantacié a megfddedonortél, megmentené a beteg életét, vagy
legalabbis nagysagrendekkel javitana annaloségét. Ahhoz azonban, hogy ez
sikeres legyen, sziikséges az un. HLA-fehérjék egyezése demecipiens ko-
z6tt10 A kilok 6dés esélyeinek minimalizalasahoz pedig a legjobb olyan donort
valasztani, akinek a génallomanya nagymértékben hasonlit a betegéblezele
a kritériumoknak a legjobban a paciens sziilei és testvérei felelnek nagisld
esetben ezen a kordn belll talalnak egy donort (vagy a sziletéssizmgy Ujtott
és tarolt koldokzsindrvért), kevésbé idedlis esetben ezen kivil. Hantisincs
olyan éb ember, aki segithetne, akkor a PGD nydjthat Gjabb teftgtet. A vizs-
galat soran azt is ki lehet deriteni, hogy az embriék mennyire felelnek meg d
nornak, beteg testvériiknek. Ezt az informéaciot a@izélszelekciés szempontok
ko6zé emelhetik és igy azokat az embridkat valasztjak ki visszalltetés dgljabo
amelyek megsziletvén megmenthetik a mdr gyermeket. A testvér vilagra

8 ORroszGabor:ldegen méltosag. A preimplantécios genetikai diagnosztika és az eméleri

tdsag elve a teoldgia kontextusab&udapest, L'Harmattan Kiadd, 2009. 34.
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jovetele utan az orvosok koldokzsinorvért, vehetnek le, ill 6késa kérdéses
szOvetet is at tudjak dltetni a beteg gyermekbe dgyeggyodgyulhat.

3. Etikai aggalyok

3.1. A preimplantacios genetikai diagnosztika kapcsan felmerul6 praké

A PGD méar 6nmagaban is szamos orvosi és etikai kérdéseket vet fklk&za

a legsulyosabb az un. szamfeletti embriok sorsa. A preimplantacios gedeétika
agnosztika nevében arra utal, hogy az eljaras célja, feltérképezmiait& gén-
allomanyat és kimutatni az esetleges genetikai rendellenességeket. Gamaga
ezzel nem is lenne gond, hiszen igy a ékithar kezdetil fogva felkésziilhetnek
arra, hogy milyen nehézségekkel kell majd gyermekiknek (és nekikkimeg
denie. A valésag azonban nem igy néz ki. Az orvosok egyszerrepgtb2ejtet
termékenyitenek meg, amik egyszerre indulnakbtigsnek. A szidk viszont

— j6 esetben — nem akarnak egyszerre 8-12 gyermeket, hanem regyesgyget.

A fent vazolt okokbdl egyszerre 3-5 embri6t Ultetnek visszadanmehébe, de
ahhoz a sziflknek ebbb ki kell valasztaniuk, hogy melyik 3-5 embrié legyen az
a 8-12 kozul. A PGD ehhez a dontéshez nyjt segitséget. Ez azorhaleat,
hogy 3-9 embrid nem keril vissza az anya méhébe, hanem a laboratanumb
lefagyasztjaldket, tovabbi sorsuk inneditkezdve bizonytalan. A PGD-nek te-
hat kbzvetlen kbvetkezménye a szelekcié, ami egyes embridk szamaethaz é
vald lehebséget, masok szamara a biztos halalt, ismét masok szamara egy igen-
csak bizonytalan és veszélyes §dyelenti. A dzsungel térvényének talan leg-
morbidabb forméja érvényesiil itt: csak a legjobb génekkel rendi@tleapnak
esélyt az életre, a tébbi pusztuljon. Persze, ha az adott embri6 olyas gjgge-
tikai rendellenességgel rendelkezik, amivel mar az anyaméhben epgkkal

a szlletés utan életképtelen lenne, akkor ebben az esetben az embadlvissz
tetése lenne a sllyosabb vétek, hiszen ezzel élszilkomoly traumas élmény
veszélyének teszik ki. Ha viszont az embridk egyike sem, vagy csaknibéd@
hordoz ‘halalos’ gént, akkor mas szempontok szerint kell valasztanilyAa
tipusu szelekcionak nagyon komoly kévetkezményei lehetnek, nemcsdikaa h
hagyott és lefagyasztott embriék szamara, hanem a végil vilagrdagéweérik

és annak utdédai szamara is.

3.2. A cél szentesiti az eszkdzt?

A megmend csecseldk etikai megitélése nagymértékben eltér a hagyomanyos
PGD-ébl. llyenkor ugyanis belép egy Uj tény&zegy mar é, sulyosan beteg
gyermek. Ennek a gyermeknek raadasul valészinlileg az egyetlersit@sée

lye egy olyan kistestvér sziiletése, aki alkalmas arra, hogy kéldokzZsindagy
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csontvedt adjon neki. Itt tehat nem a szl elképzelései vagy valamilyen 6rok-
16d6 rendellenességitvald félelme adja meg az embriok kozti valasztas alapjat,
hanem az elhatarozottsag, hogy beteg gyermekiikdn minden eszkégitsés
nek. A cél azonban 6nmagaban nem szentesiti az eszktzt. Akarmijgiaimfas

és tragikus is egy gyermek elvesztése, nem lehet barmit megtenni enask elk
Iése végett. Ha ugyanennek a gyermeknek 0j szivre lenne sziikkkgesam
lehetne csak azért valakit megdlni, mert alkalmas lenne donornak a tiamiszp
cidhoz. Ez esetben is 6vatosan kell megkézeliteniink a kérdést, mersalkar
hagyomanyos PGD-nél, itt is csak latszdlag sikerult megtalalni a tokéletes meg-
oldast. Valgjaban ez az eljaras is legalabb annyi kérdést vet fel, mintrgihen
megold.

Mindenekebtt megvizsgalando, hogy helyes-e egyaltalan, hogy egy embert
csak azért hozzunk létre, hogy azzal egy masik életét megmentsik?rA gye
mekvallaldas mogott szamos ok allhat (pl. hdzassag megmentése, 6rokos létre-
hozasa}! Ezek kozott vannak olyanok is, amelyek adott esetberdliimek a
mar éb gyermek megmentésénél, mégsem tiltja senki, hogy e célbdl sziilessen
meg valaki. Onmagéaban tehat azzal az elképzeléssel, hogy egy emhidoazé
ganjon meg, hogy aztan segithessen beteg testvérének, nem vet febgtika
galyokat. Azonban e cél megvalGsitasanak lehetséges madjai komoly épvetk
ményekkel jarhatnak. Nyilvan a PGD nylUjtja a legnagyobb biztonsagatkann
érdekében, hogy a megszidleestvér alkalmas lesz a neki szant feladat teljesité-
sére. Az ilyen eljaras nélkil, természetes Uton td@rgyermekvallalas esetén 25
szazalék a valdszinlisége annak, hogy a vilagra gdecserdinek a transzplan-
taciohoz sziikséges genetikai tulajdonsagai megegyeznek betegéésafér
Nagyobb tehat a valészinlisége annak, hogy az igy fogant gyeremekutja
betblteni a neki szant szerepet. Persze t0bbszor is meg lehet pnadkael,
de a beteg gyermeknek az ideje altalaban korlatozott, nem biztos, hogyimegér
mire megsziletik az a kistestvér, aki meg tudja menteni az életét. Emellett min-
den olyan gyermek sziiletése, aki alkalmatlannak bizonyul a transzptaatac
komoly kudarcélményt jelent a sZildre, a beteg testvérre és kéb felrbve a
feladat teljesitésére képtelen csec8mmézve is. Tovabba fennall a veszélye
annak, hogy amennyiben a mad éyermek betegsége genetikai alapu, ismét
beteg gyermek j6jjon a vilagra, ami nemcsak hogy nem oldja meg a helyzetet,
hanem még tovabb rontja. Az a megoldas pedig, hogy a természetes utoh foga
gyermeket prenatalis genetikai diagnosztikaval (amely nem azonosvpjag-
tacios genetikai diagnosztikaval, mivel ez mivi megtermékenyités négéaht
gyermekeknél is igénybe veli@tmegvizsgaljak és amennyiben alkalmatlannak

1 SHELDON — WILKINSON i. m. 534.
12 Natalie R. R\M: Britain’s new preimplantation tissue typing policy: an ethical defeBcitish
Medical Journa) 2006. 280. [A tovabbiakban: /1]
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vagy szintén betegnek bizonyul, elvetéfiketikailag elfogadhatatlan. Az elv-
vel tehat, hogy PGD segitségével olyan gyermek szlletik meg, aki meg tudja
menteni testvére életét, S(nmagaban nincs probléma.

Felmerdl viszont a szamfeletti embriok sorsanak dilemmaja. A PGD csak
IVF-fel egyiitt lehetséges, az IVF pedig azzal jar, hogy bizonyosiéikdt nem
Ultetnek vissza. Az ezzel felmefiikérdések tovabbra is fennallnak azzal a k-
[6nbséggel, hogy nem egy ember élete all szemben a tébbiével, hanéé kett
Miként mar emlitettem, az embridk kozul atlagosan nédyyy lesz alkalmas
arra, hogy donor legyen és akkor még nem vizsgaltuk meg, hogy negekete
ezek az embridk is. Vagyis az (egyébként egészséges) embridk ggyésze
ismét mindtssze egy meghatarozott tulajdonsaga, egyetlen génje miatt nem kap
esélyt az életre. Cserébe lefagyasztjak ésteelpusztitjak, kisérletekhez hasz-
naljak fel és csak idealis esetben liltetik &gls vissza. Ismét életeket aldoznak
fel azért, hogy egy megsziilessen, ill. hogy egy masik megmenekilh&sdbh.

a szempontbdl semmi nem valtozott, csak a kritériumok szigorodtak, amelyek-
nek a kis embridnak meg kell felelnie.

Nincs konnyebb dolga a kivalasztott embrionak sem. Amint megszuletik, ko-
moly elvarasoknak kell megfelelnie, hiszen a szlilei egy élet megmentégit va
el tdle. Ezért a feladatért hoztdk |étre. Ha sikerUl teljesitenie ezt a kiildetést,
akkor az pozitiv élmény lehet kéisb a kistestvér szamara is, hiszen amikor majd
nagyobb koraban a szilei ezt elmesélik neki, akkor biiszke lehehaga meg-
mentette a batyja vagy awnére életét. A masik oldalon viszont szembesiilnie
kell azzal, hogyo nem annak szeretetnek a gyimolcse, amelynek testveérei, ha-
nem a kétségbeesé<dt utolsd leheiségként egy laborban hoztak létre azért,
hogy reményt hozzon szileinek és beteg testvérének. Mindezéastdacdtobbi
embriét felaldoztak, vagyi® és a testvére megmenekiltek ugyan, sok kdzds
testvérik viszont elpusztult vagy egy laborban nyugszanak lefatygashdam
Nash 2000-ben sziilet¥lt jelenleg 12 éves, igy eme sajatos ‘kivalasztottsag’
pszichés kdvetkezményeit még korai lenne kivizsgalni. 1990-ben ntiszii-
letett mar egy masik, hasonld sorst gyermek. Marissa Eve Ayala természetes
uton fogant, de szulei kezdéttfogva azért vartakt, hogy segitsen bete@wé-
rén, Anissan. Marissa azota mar a 20. életévét is betdltotte, vagyis dégieto
szempontbél a legérzékenyebb korszakdn mar tul van. Minthogy da Agaas-
par mar 1990-ben a nyilvanossag elé vitték térténetiikefltess figyelemmel
kisérték az ifjabb Ayala-lany fé)dését. Marissa semmilyen médon nem tért el
tarsaitol, teljesen atlagos fiatal lany és sedftitaban sem latszédott semmi-
lyen negativ hatasa annak, hogycsak azért szulethetett meg, mert&vére
sulyos beteg volt® Neki azonban nem kellett azzal szembesiilnie, hogy ezért az

13 RaM i. m. 280.
¥ GITTER i. m. 978.
15 RaM i. m. 280.
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egyébként hozza hasonléan egészséges, csak éppen doremalkkalmas test-
véreinek meg kellett halniuk. Raadasul Anissa valéban megmenekilt adkiga
koszonhedhen, igy ez az eset arra sem ad valaszt, hogy miként hat ki a sikertelen
transzplantacié a megmémek szant testvér lelki allapotara. Marpedig ez ko-
moly pszicholdgiai hatassal lehet a gyermekre. Nemcsak elvesztette adestvé
de rdadasul nem teljesitette azt a kuldetést, amire a srilélasztottak ki a sok
embri6 kozil. Ugyan mindenki tudja, a séllés az életben maradt gyermek is,
hogy az idsebb testvér halala nem ézhibaja, mégis ugy érezheti, hogy ku-
darcot vallott és csalddast okozott a szileinek. A&k iitleldssége ezért igen
komoly, amennyiben ezt az utat valasztjak, és mindenképpen oda kelt figye
nitik, hogy amennyiben a térténet ilyen tragikus véget ér, ezzel semneikdyap
terheljék a felndveky gyermekiket.

Nyilvan a preimplantacids genetikai diagnosztikaval kapcsolatos etikai ag-
galyok ebben az esetben is megjelennek. Itt is az 6rokletes adottsag@nalap
tortérd szelekcio torténik, melynek kdvetkezményei azonosak a PGD hagyo-
manyos alkalmazasaéival. Rdadasul minél inkabBkifik a kritériumok ko-
rét, annal kdzelebb keruliink az eugenikahoz. Tovabba szociatiszogld| te-
kintve is szamos probléma felmerl. Mar az IVF és a PGD egyiittes alkalmazasa
is rendkiviil kéltséges beavatkoz§samihez ebben az esetben még hozzaadédik
atranszplantacio koltségei is. Az Egyesiilt Allamokban a csofwitllitetés arat
nagyjabol 676 800$-ra becsiitlk az Egyesiilt Kirdlysagban ugyanennek az ara
35 000£ és 80 000£ kozott mozdyVagyis ez esetben sulyozottan érvényesiil
az az allitas, hogy az ilyen beavatkozas elvégeztetése a gazdagolgjnmaie

Osszességében elmondhato6 tehat, hogy a ‘mednesaicseidk’ elsd 1a-
tasra etikailag kifogasolhatatlanjtsegyenesen tamogatandénak tlinik, valéja-
ban azonban szamos kérdést vet fel. Tekintettel azonban a mogditaesjes
célra, egy sulyosan beteg gyermek megmentésére, talan mégsem kénie elvetn
Amennyiben a tobbi embrié is megkapja utélag az élethez val6dsbget és
a szibk gondoskodnak arrdl, hogy az igy sziletett gyermek lelki allapota ne
sérlljon sikertelen atilltetés esetén sem, valamint ha az allam a kevésbé tehe-
t6s csaladok szamara is hozzafédvétteszi az eljarast, akkor ez a beavatkozas
etikailag elfogadhat6. Ezeket a feltételeket a jogalkoté képes megteremteni.

16 Az USA-ban kb. 15 000$, az Egyesillt Kiralysagban kb. 5000£.
17 http://goo.gl/872vJ
18 RAM i. m. 281.
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4. A jogi szabalyozatlansag csapdai

4.1. A laissez faire-tdl a biintet6jogig

Miel6tt ratérnék a megmeicsecserdk esetében vald szabalyozasi hianyossa-
gokra és az egyes allamok modelljeire, fontos felvazolni a beavatkotaséha
képed in vitro fertilizacié és a PGD szabalyozasi megoldasait. A preimplanta-
cios genetikai diagnosztikat az utobbi hisz évben fejlesztették ki es7Aeiie
még ma is, ennél fogva a jogi szabalyozasa is mégear alakuldban van. Nem-
zetkozi szinten élszor az Eurdpa Tanacs 1997-ben hozott Ovied6i Egyezménye
foglalkozott a kérdéssel. Ez az Egyezmény megtiltja az egyén orokletes gen
tikai allomanya alapjan térténhatranyos megkulénbdztetésnek minden forma-
jatt%, valamint kimondja, hogy csak orvosi vagy orvosi kutatasi célbol, meigfe
genetikai tanacsadas biztositasaval lehet PGD-t elvéd®esihogy az emberi
génallomany megvaltoztatdsa csak mégeési, kérismézési, vagy gyogyitasi in-
dokbol hajthat6 végré! Ezt az Egyezményt a Magyar Orszaggy(ilés a 2002.
évi VI. térvényben hirdette ki. Az Egyezmény 11. cikke az ‘egyreréorn
kifejezést hasznalja, azonban ezt részletesen nem definialja. Néah dbgst,
hogy metbl kezdve tartja egyénnek az embert, sziletd#sé&tgy fogantatasatol
kezdve, esetleg valamely kdzte®pbnttol. igy a szamfeletti embridk kdzotti
szelekcié kérdését nyitva hagyja.0Etlépést jelent ehhez képest, hogy a Ki-
egészib Jegybkonyv 1. cikke mar az ‘emberi [ényh(iman beiny kifejezést
hasznalja, ez ugyanis mar egyértelmuien kiterjed az akar csak egil sdljibde

mar 6nallé sejtmagallomannyal rendelkeambriéra is? Tekintettel arra, hogy

az Eurdpai Uni6 tagallamaiban kilonl@maodon értelmezik és szabalyozzak
jogi statuszat, az Egyezmény nem zarja ki az embridkon végzett kutatadt, min
0ssze azt a feltételt tamasztja, hogy a térvénynek megfetadelmet kell biz-
tositania az embrié szamara és hogy emberi embrié pusztan kutatasi cétbol ne
hozhato létré3 Azonban arrél, hogy mit ért ‘megfei@védelem’ alatt, az Egyez-
mény hallgat. Altalanossagban viszont kijelenti, hogy ,[a]z emberi [éngkid

és j6léte a tarsadalom vagy a tudomany puszta érdekével szemben mindenko
elsbbbséget élvez”. Marpedig az emberi Iénynek, vagyis ez esetbemlaz- e
onak nyilvan az szolgalja a jo0létét és az érdekét, ha engedik megsziiletni. Az
Egyezmény ezzel indirekt médon elutasitja az embrionalis kisérleteket. Szintén
1997-ben adta ki az UNESCO az Emberi Génalloméany és Emberi Jogeke=gy

19 Az Emberi Lény Emberi Jogainak és Méltésaganak a Biol6gia és as@omany Alkalma-
zasara Tekintettel Torténvédelmédl Szolé6 Egyezmeény, 11. cikk [a tovabbiakban: Ovieddi
Egyezmény].

Ovieddi Egyezmény, 12. cikk.

Oviedo6i Egyezmény, 13. cikk.

Oviedoi Egyezmény Kiegéspitlegybkonyve, 1. cikk.

Ovied6i Egyezmény, 18. cikk.
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mes Nyilatkozatat. Bar ez a dokumentum nem rendelkezik jogi kdtelgwel,
szamos alapvétemberi jogot deklaral az emberi génalloméany viszonylatdban. A
Nyilatkozat kinyilvanitja, hogy az emberi génallomany szimbolikus értelemben
emberiség 6rokségét képézi.

Az egyes orszagok szabalyozasa nagyon &ltdz Egyesiilt Allamokban
szovetségi szinten mindésszBand and Drug Administratioaltal kiadottCode
of Federal RegulationaUnited States Codés aUniform Parentage Adioglal-
kozik az asszisztalt reprodukcidval, és ezek is csak@egesert® A tagallamok
kozil se szabalyozza mindegyik, amelyek pedig igen, ott is a legkulébbdz
megoldasokkal talalkozhaturdR Eletvédelmi szempontbdl (és egyben etikailag
elfogadhaté mddon) Louisiana és Uj-Mexiké allamok szabalyozasa endelend
ki. Louisiana joga meghatarozott jogokat garantal az embridnak, tekirdetsel
hogy idbvel éB emberré fog fefidni2’ Eppen ezért egin vitro megterméke-
nyitett embridt csak reprodukcios célokra lehet felhasznalni, mindeébegly
kizart28 Tilos az embriok elpusztitasa is, ez aldl csak azok képeznek kivételt,
amelyek még 36 6raig sem életképesdthyen feltételek mellett a PGD-vel vald
élés lehelségek is korlatozottak. A térvény ugyan nem emliti a PGD-t, de tiltja
az embridkkal val6 kisérletezést, és ami még fontosabb, tiltja az elpusztitasu-
kat. Ennek fényében, még ha engedélyezettnek is tekintenénk a preirnjdanta
vizsgélatokat, nem lenne sok értelmiik, hisz a beteg embridk is csak ré&piasiu
célokra hasznalhatok fel és nem pusztithatok el. Mint 6nallé emberi l&ngme
embridnak is alkotmanyos joga van az életre, igy akarmilyen beteg is, nem lehet
Ot hatranyos helyzetben részesiteni a tdbbiekhez képest. Sajatokimiete
Uj-Mexiké megoldasa is. Ennek a tagéllamnak a joga ugyanis kimondja, hogy
az IVF soran létrehozott 6sszes embridt vissza kell Ultetni az anya m&héb
A preimplantacios genetikai diagnosztika ez esetben is értelmét veszti, hiszen
ugyis mindegyik embriot vissza kell Ultetni, szelekciéra nincs lébég. Egye-
dil az eleve életképtelen embridk kisziirése képezheti vita targyatraiyidh
jellegli szabalyozasa mellett. A tobbi tagallamban altalab@ssez faireelve
érvényesll, vagyis a tagallam nem avatkozik be vagy csak nagyomaagyan
rendezi ezt a kérdéskort és igy inkabb a piac szolgéal szabalypkozents

24 Emberi Génallomany és Emberi Jogok Egyetemes Nyilatkozata, 1. aikkvabbiakban:
UNESCO Nyilatkozat].

NAVRATYIL Zoltan: A varazslé eltdri palcajat? A jogi szabalyozas vonulata az asszisztalt
human reprodukciotél a reproduktiv klonozasRudapest, Gondolat Kiado, 2012. 62. [a to-
vabbiakban: MVRATYIL ].

Részletesen Id. N/RATYIL i. m. .63-67.

Louisiana Revised Statutes 9:1218 [a tovabbiakban: Louisiana RS].

28 Louisiana RS 9:122§

2 Louisiana RS 9:129§

%0 New Mexico Statutes 24-9A-1(D)§

81 NAVRATYIL i. m. 67.
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Anglidban egy kulon erre a célra létrehozott kbzigazgatasi szerwrdne i
Megtermékenyités és Embriolégiai Hatosatyhan Fertilisation and Embryo-
logy Authority a tovabbiakban: HFEA) hataskorébe tartozik mind az IVF, mind
a PGD. Ez a szerv az 1990-es az emberi megtermékerdjitgsembriol6gi-
arél szol6 torvény lluman Fertilisation and Embryology Ach tovabbiakban:
HFE Act) alapjan alakult meg, feladata az asszisztalt reprodukcio és ainemb
naliséssejtkutatas szabalyozasa és koordinalasa. Ennek a szabalkaztia
Act, ill. annak 2008-as médositasai csak a keretét adja meg, a részédysiacd
Code of Practiceben talalhaté med A térvény kimondja, hogy embriét csak
a HFEA engedélyével lehet létrehoZRiAz engedélyezésnek feltételeit mind
a térvény, mind &ode of Practicaészletesen meghatarozza. Preimplantacids
genetikai diagnosztika a térvény alapjan csak akkor engedélyemetaz va-
lamilyen kromoszémarendellenesség kivizsgalasara iranyul, ha az enalgg6 n
valoszinliséggel hordoz olyan gént, amely sulyos testi vagy szelleyattgps-
sagot okozhat, ha ezzel egydskbb beteg testvér megmentését célozzak vagy
ha kétségek mertiltek fel azzal kapcsolatban, hogy az embri6 ténylegra@ig
szuBpartol szarmazik?

A német jog szigoru korlatozasokkal, de engedélyezi az asszisztétt rep
dukcios eljarasokat. Az ezeket szabalyozé embriovédelmi térvény thjode
norma, vagyis szabadsagvesztéssel, ill. pénzbintetéssel szaljcamukat,
akik ezeket a korlatokat athagjak. Ezek kéziil a legfontosabb talgy,dmbriot
csakis reprodukciés célra lehet létrehohA PGD legalis elvégzése a térvény
értelmében sokéig elképzelhetetlen volt, ugyanis a totipotens sejteket aBonos
delemben részesiti az embridval, mivel mindébil egészséges ember fajhet
ki. Ekként a PGD nem hajthaté végre, hiszen az eljardshoz szikskxyddoesz-
tott totipotens sejtek manipulalasa. A térvény ezt 6t évig térgrhbadsagvesz-
téssel vagy pénzbirsaggal rendeli bunténi.

Magyarorszag Alaptorvénye a magzat életét fogantatasatol kezdvé’vé
E felfogas alapjan egy életképes embri6 elpusztitasa elképzelhetetlen, dusze
egy mar megfogant élet, amely alkotmanyos védelem alatt all. Ennek a véde-
lemnek a biztositdsa az allam kotelessége, melyet az Alkotménybir6sag mon-
dott ki az el$ abortuszhatarozatab&hA szelekcios versenyben alulmaradot-
tak is mar megfogant magzatok, a védeléket is megilleti. Ennek értelmében
az IVF csak olyan feltételekkel legalizalhato, mint amilyenek Louisiana-Ban é
Uj-Mexikéban érvényesiilnek. Mivel az Alaptérvény 2012. janujériiépett

52 NAVRATYIL i. m. 72.

% HFE Act 1990, Section 3 (1).

34 HFE Act 2008, Schedule 2, 3 (1ZA).

% Embryonenschutzgesetz, 1§ (1) [a tovabbiakban: EschG].
% ESchG, 3a8§ (1).

37 Alaptérvény, I1. cikk.

38 64/1991. (XI11.17.) ABH.
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hatalyba, és ezen a téren jei@nteltérés van a korabbi Alkotmanyhoz képest,
e rendelkezésének gyakorlati megvaldsulasarol még nemigen lehétriveaz
magyar jogban az asszisztalt reprodukciéval részletesen az egjigzistor-
vény rendezi. Az IVF csak akkor végezfBetl, ha meddség miatt az igény-
I6knek természetes Gton valdszinlileg nem fog egészséges gyerméldikis

és a meddség kezelésének egyéb médszerei eredménytelennek bizorjultak.
A torvény rendelkezései szerint a PGD elvégeihee csak akkor, ha ezt diag-
nosztikai vagy gyogykezelési célbol végzik*BIAki ezt a korlatot tallépi, az a
Btk. 173/A.8-a alapjan 6t évig, ha pedig az embrié génallomanya ténylegesen
megvaltozott ennek hatasara, akkor kéBéumyolc évig terjed szabadsagvesz-
téssel biinteteria*

4.2.  Amikor lustitia mérlegén emberéletek alinak egymassal szemben

Mint azt mar korabban emlitettem, az &lslyan gyermek, akinél a preimplan-
tacios genetikai diagnosztikat a donorként valdé kompatibilitas vizsgalaagwm h
naltak, 2000-ben szilletét. Az Oviedodi Egyezményt és az UNESCO Nyilatko-
zatot 1997-ben irtdk ala és az Oviedoi Egyezmény Kiedgédefgybdkonyve is
1998-ban |épett hatdlyba. Ennek megfédl egyik dokumentum sem foglalko-
zik a PGD és a HLA-fehérjék vizsgalatdnak egytttes alkalmazéséaval.

Akarcsak a preimplantacios genetikai diagnosztika kérdésében, aslgy
Allamok joga a megmefitcsecserdk esetében is mélti a jogi szabalyozast.
Ezért is alkalmazhattak &@zor itt az eljardst. Adam Nash sziletése az Egyesult
Allamokban nem okozott komolyabb fennakadast, hisz mint lathattuk, a jogsza
balyok nem korlatozzak az IVF és a PGD alkalmazasat.

Eltér6 a helyzet Angliaban. Itt az ilyen beavatkozasokat csak a HFEA en-
gedélyével lehet végrehajtani. Ennek kdvetkezményeivel kellett nzelgkie
a Hashmi és a Whitaker csaladnak. A Hashmi csaldd gyermeke, Zain a béta-
talasszémia nevii betegséget 6rokolte silledimi miatt a szervezete nem volt
képes vorbsvértesteketdadllitani, amelyek az oxigén szallitasaért fésdk a
vérben. Ez ugyan nem olyan veszélyes, mint Molly Nash betegségelgkez
azonban nagyon korilményes, ugyanis rendszeres vératomlesmésiandd
gyégyszeres kezelésre lett volna sziiksége, ami barmikor valamelyle stég-
telen mikodéséhez vezethetett volna. Szllei eleinte természetes thaligkd
egy donornak alkalmas kistestvér nemzésével, de sikerteéféfautan 2001-
ben a Hashmi hdzaspar a HFEA-hez fordult, hogy engedélyezzeamhkikitro
megtermékenyités és a genetikai vizsgalat segitségével egy mégraecseiit

391997. évi CLIV. térvény az egészségiighr67.8 (1) és (3) bekezdés [a tovabbiakbak: Eiitv.].
40 Eiitv. 181.8 (2) bekezdés.

41 Btk. 173/A. § (1) bekezdés.

42 GITTERI. m. 978.

GITTERI. m. 992.
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|étrehozni. A hatésag meg is adta az engedélyt, de ezt a hatarozatatg lefbts
megtamadtak? Az elss fokl birésag helyt adott a felperes kereseti kérelmének
és hatalyon kivil helyezte a hatarozatot. Az itélet alapja az volt, hogy a HFEA
tlllépte hataskorét, mivel egészséges embridk kozti szelekciét tetbleheimi
tulmutat a meddség kezelésén, mivel édleges célja nem argyermekvallala-
sanak ebsegitésé® A masodfoku birdsag azonban 2003-ban megvaltoztatta ezt
a dontést és megadta az engedélyt az eljaras lefolytatiddesn sokkal ezutan
egy masik csalad hasonlé kérvénnyel fordult a HFEA-hez. A Whitakeaspar
azert szerette volna alkalmazni a PGD-t HLA-fehérjék vizsgalatagy bazel
megfeleb donort tudjanak adni Charlie fiuknak, aki a Diamond-Blackfan anémi-
aban szenvedett, amely a béta-talasszémiahoz hasonl6an ki&2éhiedrcsak
Hashmiék, a Whitaker hazaspar i®€tor természetes Uton probaltak segiteni
beteg gyermekiikén, de az igy sziletett kislany nem volt alkalmas doner baty
janak®® Ezutandk is a hatésaghoz fordultak engedélyért, azonban a HFEA ezt
megtagadta, mivel a Diamond-Blackfan anémia — bar genetikai eredegth— n
orokl6dd, igy valoszinilleg a tobbi Whitaker gyermek se fogja hord%Aiszii-
|6k ennek hatasara Chicagoba utaztak és ott végeztették el a beasttlgyan-
azon a klinikan, ahol Adam Nash is szlletett. Ez az eset ravilagit a kizénbo
orszagok altal alkalmazott kiulonb®aegoldasok okozta problémara, mégpe-
dig arra, hogy ezzel teret biztositanak a 'dizajnbébi-turizmus’ elterfus
A Whitaker-eset utan a HFEA fellilvizsgalta déntési mechanizmusat éskét é
vel kéHbb a Fletcher csaladnak, akiknek gyermeke szintén hordozta Diamond-
Blackfan anémiat okoz6 mutaciot, engedélyezte a HLA-fehérjékre vasg&iz
latot. 2008-ban mddositottak a HFE Act szabalyait és a genetikai vizsgdlat le
hetséges okai kozé felvették a megniersecserdket>°

A német EschG. és a magyar Eltv. nem rendelkezi&l exz lehebség-
rél, azonban mivel mindkét térvény szigortan egészségigyi indikazikdti a
PGD elvégezhéiségét és minden mas esetet biintetni rendeli, aligha képzelhet
el, hogy a jelen allapotban leltstég legyen a beavatkozas legalis elvégzésére.

5. Megoldasilehebségek

Ezutan a kitekintés utan elmondhaté, hogy ahany jogrendszer, annyif¢t-me
das. Ennek hosszu tavon komoly kévetkezményei lehetnek, alkalmayadisg

4 SHELDON-WILKINSON i. m. 533.

% GITTERI. m. 996-997.

4 SHELDON-WILKINSON i. m. 533.

47 GITTER i. m. 1006.

48 RaM i. m. 280.

4 GITTERI. m. 1007.

50 HFE Act 2008, Schedule 2, 3 (1ZA).
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a ‘dizajnbébi-turizmusra’. Amig nem alakul ki egységes koncepcio amaka
kozott, addig fenndll a veszélye annak, hogy azok, akik el akarjgkatétni
a preimplantaciés genetikai vizsgalatot, de nemzeti joguk keretei kdzétt err
nincs lehebségiik, elutaznak egy olyan allamba, ahol ezt legalisan megtehetik
és ott végeztetik el a beavatkozash legszerencsétlenebb az Egyesiilt Allamo-
kon belill azoknak a tagallamoknak a szabalyozasa, amely széleslkingedé-
lyezi az IVF alkalmazéasat, az embriok felhasznalasat nem korlatozza@pa
nem szabalyozza. Ahogy az a Whitaker-esetnél lathaté volt, az allamipass
tasa ahhoz vezet, hogy az eljarast tilté vagy korlatozé orszagokbotadeak
a kétségbeesett shll, hogy elvégeztessék a beavatkozast. Amerika, adehet
ségek orszaga ezzel ‘donor gyarrd’ valtozhat, hiszen itt barkitaaas nélkil
‘csinaltathat’ egy donort. ldvel ez kiterjedhet a szervdonorokra is vagy a szu-
|16k esetleg maguknak is ‘rendelhetnek’ egy alkalmas donort. Ez nagynalko
visszaélésekre adhat lefiséget, marpedig a gyermek 6nallé személy, nem pe-
dig alkatrészraktar. Eppen ezért lathatd, hogy az Egyesiilt Allamokipi&sa
igencsak aggaszté. Mint oly sok mas esetben is, a versenyszféra,zalirdt- s
lyozé eszkdz képtelen betodlteni ezt a funkciot, nem alkalmas arra, édgef
gyen a ‘cslszos ld)n’. A tobbi esetben mar jobb megoldasokat lathatunk. A
legjobbak (ironikusan) szintén az Egyesilt Allamokb6l szarmaznakislama
és Uj-Mexiké joga ugyanis gondoskodik a szamfeletti embridkrol is, akikne
halala a PGD legsulyosabb etikai problémaja. Ezzel nem azt kivanom mpnda
hogy a preimplantaciés genetikai vizsgalat egy eleve elvételndog, amely-
nek nem szabad teret engedni. Az olyan paroknak, ahol valamilyedl okin
sziiletik természetes Uton gyermek, vagy akiknek a csaladjukban geajyoaiz
anyaméhben vagy nem sokkal a sziiletés utan biztos halaltGeledkiodd be-
tegség, ez igenis megoldast jelent. Ha emellett kotelezeszik az egészséges
embriok belltetését (Id. Uj-Mexiko joga), akkor az IVF és PGD alkalmazhato
Ezzel ugyanis megkiméljik a valoszinlileg amugy is mar kétségbeeséttetz il
egy Ujabb traumas élmérijt

Kifejezetten a megmedtcsecselik szempontjabdl a legjobban kidolgozott
rendszere az Egyesiilt Kirdlysagnak van, itt a hatésag egyenkélja lel; hogy
elvégezhdi-e a beavatkozas. Nyitva marad viszont — ismételten — a szamfeletti
embridk sorsa, akik ez esetben még csak nem is betegek. Felmeril téhdés, k
hogy mennyi embrid élete ér fel egy megsziletett emberével? lustitia mérlegén
a beteg gyermek élete keriil az egyik sergdig; a donornak nem megfdiede
egyébként egészséges embrioké pedig a masikba. Amig dlesh Hogy merre
billen a mérleg, addig nem lehet j6 megoldasrol beszélni. A legkdriltaiint
tehat az lenne, ha a jogalkot6 gondoskodna €i#exa embriokrdl is, példaul
koteleDHvé tenné ezek kébbi visszaliltetését (Id. Uj-Mexiké jogi megoldasa).

51 GITTERI. m. 1030.



A ‘megmenb csecserbk’ 27

Ezen szabalyok megseértéset pedig megdelelszankcionalni kellene, ahogy ezt
a magyar és a német jog teszi. Igy lehetne véleményem szerint a legjobban meg

teremteni az egyensulyt a beteg gyermek és a megmentése érdekébeadétreh
embridk életének védelme kozott.



