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нагрузку, выделяет несколько другие особенности реагирования. Условно можно обозна-
чить первый кластер, как доминирующий сердечный тип регуляции. Второй — перифери-
ческий (метаболический). Третий — доминирующий сосудистый тип регуляции. 
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Введение 
Основа семьи — это дети. Но к большому сожалению не всем дано такое счастье: 

быть родителями. Некоторые семьи могут столкнуться с пробелами рождения ребенка. Бес-
плодие, как женское, так и мужское это, пожалуй, самое серьезное заболевание в области 
репродуктивной системы человека. Частота бесплодных браков в Беларуси составляет 10–
20 % от числа супружеских пар. На государственном уровне значение приобретает частота 
бесплодных браков от 15 % и выше. Альтернативой решения, что бы в семье появился ребе-
нок является суррогатное материнство. Впервые как метод лечения оно было использовано в 
1985 г. в Великобритании П. Стептоу и Р. Эдвардам, а успешно его осуществили в 1989 г. 

С медицинской точки зрения суррогатное материнство является одним из наиболее 
эффективных способов преодоления неспособности деторождения. Суррогатное материн-
ство — это вынашивание и рождение суррогатной матерью ребенка, зачатого из яйцеклет-
ки, изъятой из организма другой женщины (генетической матери). Суррогатной матерью 
может стать родственница или доброволец в возрасте от 20–35 лет, имеющая собственного 
здорового ребенка. Существует ряд показаний, исходя из которых возможно воспользо-
ваться суррогатной матерью: генитальная патология, при которых вынашивание беремен-
ности противопоказано или невозможно, отсутствие матки и т. д. 

Вместе с тем суррогатное материнство это спорный в юридическом и этическом плане 
метод вспомогательных репродуктивных технологий. Полностью запрещено суррогатное 
материнство во Франции и Германии, Норвегии, Австрии. Легализовано в 15 странах (Укра-
ина, Казахстан, Польша, Финляндия), Беларусь одна из немногих стран в мире, где сурро-
гатное материнство оформлено законодательно. 

В Республике Беларусь официальное заключение договора суррогатного материнства 
стало возможным с 13 августа 2006 г. Согласно Ст. 21 Закон РБ О вспомогательных ре-
продуктивных технологиях от 7 января 2012 г. № 341-З Договор суррогатного материнства 
заключается между суррогатной матерью и генетической матерью или женщиной, вос-
пользовавшейся донорской яйцеклеткой, в письменной форме и подлежит нотариальному 
удостоверению. Лица, состоящие в браке, заключают договор суррогатного материнства с 
письменного согласия своих супругов. Белорусское общество неоднозначно в своих оцен-
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ках этого явления. Однако, услуги суррогатного материнства очень востребованы и про-
грамму суррогатного материнства можно смело назвать достижением в области биомеди-
цины, позволяющим женщинам не только обрести матери некое счастье, но и во многих 
случаях сохранить семью одну из главных ценностей в жизни любого человека. 

Цель 
Изучить степень информированности о суррогатном материнстве молодежи г. Гомеля. 
Материал и метод исследования 
Для исследования была предложена анкета о вопросах суррогатного материнства. В анке-

тировании приняло участия 43 человека, средний возраст которых составил 18,6 лет. Анализ и 
обработка данных анкетирования. Изучение и обобщение научно-методический литературы. 

Результаты исследования и их обсуждение 
О существовании суррогатного материнства знают 100 % опрошенных (43 человека). 

Их отношение к нему нейтральное у 65 %, положительное — у 30 % и отрицательное — у 5 %. 
Большинство (46,5 %) считают, что суррогатная мать не может передавать свои признаки 
ребенку, но 37,2 % считают, что может и не знают 16,3 % опрошенных. Была предложена 
ситуация: семья не может иметь детей, что бы посоветовали Вы. Многие выступили с 
мыслью об усыновлении ребенка 44,1 %, часть выступили за суррогатное материнство 34,8 %, 
остальные решили, что если будет возможность воспользоваться услугами суррогатной 
матери, то они так и поступят, а если нет, то усыновление 20,9 %. 

На вопрос, нужно ли заключать договор между биологическими родителями и сурро-
гатной матерью и нотариально удостоверять его 59 % выступают за это, 16 % считают, что 
не нужно и 33 % не знают. 

Большая часть респондентов 51,1 % не знает о возможных причинах запрета сурро-
гатного материнства в других странах, но 23,2 % думают, что суррогатное материнство за-
прещено из-за религиозных убеждений, 25,7 % считают, что такой вид помощи может 
привести к эксплуатации женщин. 

На вопрос, нормально ли платить за рождение ребенка, при помощи суррогатной матери: 
46,5 % считаю, что это нормально, 34,8 % не задумывались об этом и только 8 % против. Мож-
но ли заводить детей при помощи суррогатной матери гомосексуальным парам 53,4 % ответи-
ли, что нет, а 44,1 % выступают за свободу выбора и только лишь 2,5 % считают, что можно. 

На вопрос нужно ли раскрыть ребенку природу его происхождения при помощи сур-
рогатной матери 51,2 % ответили, что нет не нужно, так это может повлиять на психо-
эмоциональное состояние ребенка в дальней его жизни, а для 41,8 % — это является слож-
ным вопросам, и только 8,9 % считают, что ребенок должен знать правду. 

Выводы 
Большинство опрошенных относится нейтрально либо не задумывались о суррогатном 

материнстве, минимальное количество людей относится к нему отрицательно, 30 % счи-
тают, что это единственный способ помочь бездетным семьям, завести собственного ребен-
ка. Альтернативу суррогатному материнству большинство опрошенных предпочло усынов-
ление, нежели воспользоваться услугами суррогатной матери. 

Открыть правду рождения своему ребенку согласно минимальное количество опро-
шенных, большая часть считает, что это может отрицательно повлиять на психоэмоцио-
нальное состояние ребенка в будущем. 

Нормативно-правовым аспектом о суррогатном материнстве большинство анкетируе-
мых не владеют, но считают, что данный вид вспомогательной репродуктивной техноло-
гии должен быть нотариально закреплен. 
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