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РЕПРОДУКТИВНАЯ УСЛУГА КАК ОБЪЕКТ ГРАЖДАНСКИХ ПРАВ 
 
В данной статье подвергнут анализу правовой природы репродуктивной услуги как объекта гражданских 

прав в Республике Беларусь, проведена сравнительная характеристика классификаций договора суррогатного мате-
ринства как возмездного оказания услуг, специфика объектов и субъектов. 

 
This article analyzes the legal nature of reproductive services as an object of civil rights in the Republic of Belarus, 

provides a comparative analysis of the classifications of surrogacy contracts as paid services, and the specifics of objects and 
subjects. 
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Развитие медицинских технологий в Республике Беларусь позволило реализовать право 

стать родителями лицам, у которых отсутствует возможность самостоятельно зачать, выносить 
и (или) родить ребенка. 

Сегодня современные вспомогательные репродуктивные технологии (далее – ВРТ) от-
крывают перспективы, которые ранее не были доступны медицине. С их помощью возможно 
отсрочить родительство до позднего возраста, добиться беременности при патологиях репро-
дуктивной системы или родить здорового ребенка даже при генетических заболеваниях. Эти 
технологии включают разнообразные методы, такие как искусственная инсеминация, экстра-
корпоральное оплодотворение и суррогатное материнство. Особый акцент делается на право-
вом регулировании репродуктивной медицины.  

Согласно закону Республики Беларусь «О вспомогательных репродуктивных технологи-
ях», методы репродуктивной медицины применяются к лицам, у которых имеются показания 
(бесплодие и иные заболевания, делающие невозможным естественное зачатие и (или) рожде-
ние ребенка) и отсутствуют противопоказания к применению ВРТ. Таким образом, в нацио-
нальном законодательстве ограничиваются медикализированным подходом. Число женщин, 
страдающих бесплодием, составляет около 750–780 на 100 тыс. женского населения 18–49 лет, 
мужчин – около 100–200 на 100 тыс. мужского населения в возрасте 18 лет и старше. Зачастую 
при применении ВРТ используются донорские половые клетки, которые могут быть получены 
как от донора, которого потенциальные родители знают, так и от анонимного донора. 

Репродуктивная услуга – это медицинская процедура или комплекс мер, которые направ-
лены на лечение бесплодия, лечения беременности и преодоление трудностей с зачатием. Ос-
новная цель репродуктивной услуги – это помочь парам стать родителями.  

Вспомогательные репродуктивные технологии – это метод оказания медицинской помо-
щи, при котором отдельные или все этапы зачатия и (или) раннего развития эмбриона (эмбрио-
нов) до переноса его (их) в матку осуществляются в лабораторных условиях. 

Согласно ст. 3 Закона Республики Беларусь от 7 января 2012 г. № 341-З «О вспомога-
тельных репродуктивных технологиях», к видам вспомогательных репродуктивных технологий 
относятся:  
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– экстракорпоральное оплодотворение; 
– суррогатное материнство; 
– искусственная инсеминация [1]. 
Экстракорпоральное оплодотворение – вид вспомогательных репродуктивных техноло-

гий, заключающийся в соединении сперматозоида и яйцеклетки вне организма женщины, раз-
витии образовавшегося в результате этого соединения эмбриона и дальнейшем переносе данно-
го эмбриона в матку. 

Суррогатное материнство – вид вспомогательных репродуктивных технологий, заклю-
чающийся в соединении сперматозоида и яйцеклетки, изъятой из организма генетической ма-
тери, или донорской яйцеклетки вне организма женщины, развитии образовавшегося в резуль-
тате этого соединения эмбриона, дальнейшем переносе данного эмбриона в матку суррогатной 
матери, вынашивании и рождении ею ребенка. 

Искусственная инсеминация – вид вспомогательных репродуктивных технологий, заклю-
чающийся во введении мужских половых клеток в матку искусственным путем. 

ВРТ определяются как методы медицинской помощи с лабораторными этапами зачатия  
и развития эмбриона вне организма женщины.  Репродуктивная услуга может классифициро-
ваться как самостоятельный объект гражданских прав, который представляет деятельность по 
реализации репродуктивного потенциала заказчика через возмездное оказание услуг.  

Согласно ч. 1 ст. 733 Гражданского кодекса Республики Беларусь, по договору возмезд-
ного оказания услуг одна сторона (исполнитель) обязуется по заданию другой стороны (заказ-
чика) оказать услуги (совершить определенные действия или осуществить определенную дея-
тельность), а заказчик обязуется оплатить эти услуги [2]. 

Ключевым является договор суррогатного материнства. Договор суррогатного материн-
ства в Республике Беларусь – это нотариально удостоверенное соглашение между суррогатной 
матерью и генетическими родителями (или одинокой женщиной), регулирующее вынашивание 
и рождение ребенка. Требует письменной формы, обязательного согласия супругов сторон, на-
личия медицинских показаний, а также строго соответствует закону «О вспомогательных ре-
продуктивных технологиях». Существенные условия данного договора являются следующие:  

– количество эмбрионов;  
– медицинское обслуживание; 
– сроки передачи ребенка и возмещение расходов. 
Договор суррогатного материнства устанавливает права для суррогатной матери на воз-

мещение расходов, проживание и вознаграждение (возмездно или безвозмездно для родствен-
ниц), обязанности – медицинский контроль и передача ребенка. Договор предусматривает от-
ветственность сторон, порядок оплаты, условия содержания суррогатной матери и медицин-
ской помощи. 

Самостоятельной разновидностью современных медицинских технологий является сур-
рогатное материнство, которое в соответствии с законодательством Республики Беларусь пред-
ставляет собой вид ВРТ, заключающийся в соединении сперматозоида и яйцеклетки, изъятой 
из организма генетической матери, или донорской яйцеклетки вне организма женщины, разви-
тии образовавшегося в результате этого соединения эмбриона, дальнейшем переносе данного 
эмбриона в матку суррогатной матери, вынашивании и рождении ею ребенка. 

Таким образом, при суррогатном материнстве в Республике Беларусь может либо исполь-
зоваться яйцеклетка, изъятая из организма генетической матери, либо донорская яйцеклетка. 
При этом, так как под суррогатной матерью понимается женщина, которая по договору сурро-
гатного материнства вынашивает и рождает ребенка, не являющегося носителем ее генотипа, 
следовательно, донорская яйцеклетка не может быть изъята из организма суррогатной матери, 
т. е. суррогатная мать не может являться по белорусскому законодательству генетической ма-
терью вынашиваемого ребенка, что является абсолютно правильным. 

Согласно законодательству Республики Беларусь, репродуктивная услуга (в частности, 
договор суррогатного материнства) является разновидностью возмездных услуг. В отличие от 
обычных медицинских услуг, она направлена не только на лечение, но и на создание новой 
жизни, что порождает дополнительные права (на генетическое родительство, статус родителей). 

Правовая природа репродуктивных услуг предопределяет сложный субъектный состав, 
характеризующийся сочетанием частноправовых интересов и жесткого государственного кон-
троля: 

1. Услугополучатели (Заказчики). Согласно ст. 4 Закона Республики Беларусь «О вспомо-
гательных репродуктивных технологиях», к ним относятся супружеские пары и одинокие  
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женщины. В контексте гражданского права они выступают в роли кредиторов в обязательстве. 
Важной правовой особенностью является ограничение дееспособности: закон устанавливает 
возрастной ценз и медицинские показания для реализации права на получение услуги. 

3. Услугодатели (Исполнители). Исключительно организации здравоохранения, обла-
дающие специальным разрешением (лицензией). Гражданско-правовой статус исполнителя ос-
ложнен его публично-правовой обязанностью соблюдать медицинские протоколы, что ограни-
чивает принцип свободы договора. 

4. Суррогатная мать. Выступает специальным субъектом. Несмотря на то, что она заклю-
чает договор, ее статус не сводится к классическому «подрядчику». Это лицо, реализующее 
право на распоряжение своим телом в рамках гражданско-правовой сделки, что требует особо-
го механизма защиты ее личных неимущественных прав. 

5. Объектом гражданских прав в данном случае выступает сама деятельность медицин-
ского персонала (проведение манипуляций) и деятельность суррогатной матери (вынашива-
ние), согласно закону это классифицируется как «работы и услуги». 

6. Генетический материал (эмбрионы, половые клетки) в Республике Беларусь признается 
объектом с ограниченной оборотоспособностью. Они не могут быть предметом купли-продажи 
в чистом виде, но являются предметом договоров хранения или передачи. 

7. Объектом выступает не ребенок, а достижение юридического результата – возникнове-
ние родительских прав у заказчиков. 

В рамках института репродуктивных услуг как объекта гражданского права Республики 
Беларусь, закрепленного Законом № 341-З «О вспомогательных репродуктивных технологиях» 
(ст. 21), суррогатное материнство конструируется как нотариально удостоверенный договор, 
где суррогатная мать обязуется оказать услугу вынашивания и рождения ребенка генетической 
матери (или использовавшей донорскую яйцеклетку), фиксируя существенные условия:  

– количество эмбрионов; 
– клинику; 
– обязанности по медицинским предписаниям и информированию о здоровье плода; 
– место проживания; 
– сроки передачи ребенка; 
– стоимость услуги; 
– порядок возмещения расходов.  
Фундаментальная проблема заключается в нормативном дефиците защиты суррогатной 

матери: несмотря на формальное равенство сторон, диспозитивные условия подчиняют ее волю 
генетическим родителям, не предусматривая императивных гарантий при выявлении патологий 
плода – обязанность следовать предписаниям врача и передавать ребенка рискует трансформи-
роваться в принуждение к прерыванию беременности, чреватое экономическими убытками, 
психоэмоциональной деструкцией и нарушением автономии тела (ст. 421 Гражданского кодек-
са Республики Беларусь). 

Решение проблемы предполагает доктринальную эволюцию ст. 21: введение существен-
ным условием полной компенсации гонорара с моральным вредом при медицинском прерыва-
нии, с неприкосновенным правом суррогатной матери на отказ (исключая угрозу ее жизни)  
и обязательным психологическим сопровождением за счет заказчиков. 
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