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Donor’s Anonymity in Artificial Reproductive Technologies and the 

Convention on the Rights of the Child with Emphasis on the Child's 

Best Interests 
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Abstract 

Nowadays more using of Artificial Reproductive Technologies as a new 

tech, has its special related questions and has become a scope for legal, 

moral and medical discussions. One of the issues which is under attention in 

the result of the methods application and by considering child’s best interest 

(BIC) is the child’s identity who have born especially with donation methods. 

Most of the countries’ tendency is anonymity rather than secrecy. However, 

there are some countries that still consider secrecy as a crucial principle. 

Some of the interpretations by using article 7 of Convention on the Right of 

the Child, consider children’s access to their biological roots as part of their 

right to identity and some deny child’s access. In Iran, there is a double 

policy toward children with special status. While in Protection of children 

and Teenagers without Guardian or with Inappropriate Guardian Act (2013), 

disclosure and declaration is necessary and legal, in The Method of Embryo 

Donation Act (2003) this right has not been recognized. In this article we are 

going to analyze different approaches in disclosing information about 

biological parents and their relations to the best interest of the child principle 

in order to protect child’s identity. According to the findings, it seems that 

Iran’s divergent approach in disclosing information is because of a special 

interpretation on BIC which secrecy is considered suchlike. The thing that 

cultural grounds in Iran confirms. 
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 کنوانسیون و (ART) باروریکمک یهاروش در اهداکننده بودنناشناس

 کودک عالیه مصالح بر تأکید با کودک حقوق

 1بافقی زادهغنی مریم

 2انصاری باقر

 چکیده

 که بدیع فناوری یک عنوان به جهان، سراسر در باروریکمک یهاروش از روزافزون استفاده امروزه

 از یکی است. پزشکی و اخلاقی حقوقی، هایبحث برای محملی ،دارد مراهه به را خود خاص مسائل

 ،است گرفته قرار توجه مورد کودک عالیه مصالح بستر در و هاروش این کاربرد نتیجه در که موضوعاتی

 از بسیاری تمایل است. جنین اهدای وضعیت در ویژه به هاروش ینا از حاصل انکودک هویت مسأله

 همچنان کشورها از برخی وجود این با است، اهداکننده بودنناشناس سمت به بودننپنها از کشورها

 کنوانسیون 7 ماده به استناد با برخی میان این در .کنندمی تلقی ضروری اصلی را اهداکننده بودنپنهان

 به ستنادا با برخی و اندشمرده هویت بر حق از بخشی را تولد و ایجاد نحوه به او دسترسی کودک، حقوق

 سیاست کودکان، این هویت موضوع در ایران قانونگذار .کنندمی منع دسترسی چنین از را او ماده همین

 و سرپرستبی نوجوانان و کودکان از حمایت قانون در که حالی در و است گرفته پیش در را ایدوگانه

 اهدای نحوه قانون در ،داندمی نوجوانان و کودکان از دسته این هویت اعلان بر را اصل بدسرپرست،

 با تا هستیم آن دنبال به حاضر پژوهش در شناسد.نمی رسمیت به کودکان برای را حق این جنین

 با آن ارتباط و کودک بیولوژیکی والدین به مربوط اطلاعات ارائه به نسبت مختلف رویکردهای سیربر

 به نیز پژوهش این یهاهیافتبر اساس  بیابیم. کودک هویت از حمایت برای مبنایی عالیه، مصالح اصل

 اطلاعات، افشای خصوص در ایران قانونگذار رویکرد هماهنگی عدمرسد می نظر به که رسیدیم نتیجه این

 راستای در محرمانگی آن موجب به و گرفته صورت عالیه مصالح اصل از که است تفسیری دلیل به

 است. آن مؤید نیز ایران در موجود فرهنگی یاههزمین که امری است. شده داده تشخیص او مصالح

                                                                                                                                            
 شکده حقوق، دانشگاه خوارزمی، تهران، ایران. )نویسنده مسؤول(استادیار، دان. 1

Email: m.ghanizadebafghi@yahoo.com 

 ، تهران، ایران.بهشتی شهید دانشگاه حقوق، دانشکده دانشیار،. 2

 22/19/1902: مقاله پذیرش تاریخ 90/11/1901 :مقاله دریافت تاریخ پژوهشی :مقاله نوع
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 کلیدی واژگان

 مصالح کودک، حقوق کنوانسیون بیولوژیکی، والدین ،باروریکمک یهاروش ،اهداکننده

 کودک عالیه
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 مقدمه

 هایمشابهت دارای و خونهم فرزندانی طریق از نسل تداوم و وجود استمرار به انسان تمایل

 پی هاینسل پیدایش موجب ،آدمی در تمایل این قوت است. ارناپذیرانک امری وراثتی و ژنتیکی

 فوائد از را نسل تولید برخی که ییجا تا است بوده هاملت و اقوام گیریشکل و انسانی پی در

 گاه وها هخانواد سرافکندگی مایه همواره تاریخ طول در نیز فرزند فقدان (.1) اندبرشمرده ازدواج

 بنا که است شده بیان طور این مثال برای است. شده تلقی ایشان دیدگاه زا اخروی سعادت مانع

 از دتوانمین دیگر سرای در برود، دنیا از فرزند بدون فردی که صورتی در زردشتیان، اعتقاد بر

 رو این از .شد خواهد داشته نگاه منتظر آنجا در و کند عبور، است بهشت به مشرف که پلی

 و متوفی روح برای آرامش کردنفراهم در سعی کودکی گرفتنندخواندگیفرز به با بازماندگان

 و جاریه صدقه مصادیق از یکی ،یاسلام روایات در همچنین (.2) داشتند وی اخروی سعادت

 از یکی به )ص( پیامبر هایسفارش جمله از یا و (9) شده عنوان صالح فرزند صالحات، باقیات

 از مختلف دلایل به امروزه ،وجود این با (.4) است همسری برای ولود زنان برگزیدن صحابی،

 بخارات معرض در قرارگرفتن جسمی، مشکلات و نامناسب تغذیه ازدواج، سن بالارفتن جمله

 زوجین از زیادی درصد و... وراثتی هاییبیمار حتی و هااتومبیل و صنعتی وسائل از ناشی سمی

 اند.شده رو به رو ناباروری معضل با

 عمل و امتحان مورد که است سال صدها باروریکمک یهاروش از استفاده به آوردنروی

 قموف صورت به 1884 در فیلادلفیا در باراولین برای امر اینرسد می نظر به است. گرفته قرار

 چه اسپرم دانستنمی و بود شده بیهوش قبل از کنندهدریافت (.1) رفت کار به انسان مورد در

 هرگز اما، بود جریان در بود، عقیم مردی که زن این همسر اگرچه، است شده دنشب وارد کسی

 و دانستنمی چیزی مورد این در نیز خانواده پسر نگفت. چیزی مورد این در خود همسر به

 تا نیز انگلستان در (.2) بود کرده ملاقات بشناسد، را وی آنکه بدون را خود کنندهاهدا بارها

 به انگلیس سلطنتی کالج 1087 در و بود ناشناس و پنهان اهدا، طریق از تلقیح ،اواخر همین

 گفته چیزی تلقیح و دتول نحوه مورد در کودک به که زمانی تا داشتمی اعلام کنندگاندریافت

 قائل دهندهنشان بیان، این بدانند. چیزی زمینه این در هاآن که ندارد وجود دلیلی هیچ ،نشده

 عنوان به ،براون لوئیس تولد از پس حتی، بود کودکان از دسته این برای هویت بر حق نبودن

 به نسبت مردم آگاهی اگرچه نیز 1078 سال در آزمایشگاهی لقاح از دشدهمتول کودک اولین
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 مربوط اطلاعات بودنمحرمانه بر اصل همچنان اما یافت، افزایش ناباروری درمان نوین یهاروش

تولد  مصنوعی یهاروش در اساسی اصول از یکی طولانی، سالیان برای و بود فرآیند این به

 متداول و زمان گذشت با و وجود این با آمد. خواهد ادامه در آن دلایل که گرفت قرار کودک

 و کنندگاناهدا یتمسؤول عدم مورد در قوانین تدوین و یکسو از باروریکمک یهاروش شدن

 والدین یا والد به نسبت آگاهی وضعیت در کودک رفاه مورد در روانشناختی یهاهیافت همچنین

 برخی در کرد. تغییر موضوع به نسبت گیریجهت و نگاه نوع تدریج به دیگر، سوی از بیولوژیکی

 سال در گزارشی موجب به نمونه برای شد. تصویب خصوص این در قوانینی نیز کشورها از

 اندکرده اعلام کالیفرنیا در اسپرم بانک از اسپرم گیرنده والدین از توجهی قابل اکثریت 2999

 نشانگر مطالعات نیز انگلستان در گفت. خواهند یا و اندگفته مورد این در خود کودکان به که

 شانبیولوژیکی یهاهریش مورد در را خود کودکان ندارند قصد که والدینی تعداد اخیرا   که است آن

 .(7) است شدهتر ، کمدارند را کار این دقص که دیگرانی به نسبت کنند، آگاه

 یهاهریش خصوص در اطلاعات مدیریت مورد در (8) نویسندگان از یکی راستا این در

« (Full Secrecy) کامل بودنپنهان» ،کارراه اولین: است کرده مطرح را استراتژی سه ژنتیکی،

 احتمال همچنین و شودمین حاصل اطلاعات افشای از خاصی منفعت هیچ که معنا بدین، است

 ابزار مورد در حقیقت گفتن ،کارراه دومین ؛دارد وجود کودک (Stigmatizing) شدنملکوک

 شود؛مین افشا اهداکننده هویت اما است، کنندهاهدا مورد در یابتدای اطلاعات برخی ارائه وتولد 

 کاملی احساس تا دارد نیاز وی که نحوی به کودک به حقیقت ممکن جای تا ،سومکار راه در

 را چهارمیکار راه (0) دیگر اینویسنده .شودمی بیان دهد، توسعه را خود هویت به نسبت

 به دست شناسابودن یا و بودنناشناس بین دتوانمی اهداکننده که است این آن و داده پیشنهاد

 ،کنند تخابان را اهداکننده شناسابودن یا و ناشناس نیز زوجه( یا )زوج گیرنده و بزند انتخاب

 اطلاعات ندتوانمی اهداکننده یا و والدین روش این در که کندمی اذعان نیز نویسنده خود البته

 دارند. پنهان کودک از را

 مربوط یالمللبین اسناد ترینمهم از یکی عنوان به ،1080 مصوب کودک حقوق کنوانسیون

 باروریکمک یهاروش طریق از دهمتولدش کودکان وضعیت به مستقیم طور به اگرچه کودکان، به

 آن موجب به که خود 8 ماده در کودک هویت بر حق یشناسای به توجه با لکن پردازد،نمی

 است استنباط قابل کودک هویت توسعه راستای در بیولوژیکی والدین یا والد ییشناسا ضرورت
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 بر حاکم اصل چهار از یکی عنوان به ،9 ماده در مطروحه ،کودک عالیه مصالح اصل همچنین و

 نظر به ،است کودکان از دسته این وضعیت خصوص در تکلیف تعیین مقتضی که کنوانسیون

 .دارد زمینه این در اطلاعات افشای به نسبت مثبتی رویکردرسد می

 پرداخت خواهیم بیولوژیکی یهاهریش بودنناشناس موضوع بررسی به ابتدا حاضر پژوهش در

 کنوانسیون مواضع ،بعد گام در کنیم.می پیگیری را آن با رابطه در مختلف کشورهای رویکرد و

 همچنین و کودک هویت بر حق با ارتباط اهداکنندگان، بودنناشناس خصوص در کودک حقوق

 در شد. خواهد بررسی طرفین از یک هر هایاستدلال و مسأله این مخالفان و موافقان دلایل

 گیرد.می قرار تحلیل مورد حوزه این در مرتبط قوانین و ایران قانونگذار رویکرد نیز نهایت

 

 بودنپنهان یا بودنناشناس

 و «(Secrecy) بودنسرّی و پنهان» مفهوم دو باید باروریکمک یهاروش موضوع در

 از ناپیدابودن معنای به بودنپنهان نمود. تفکیک یکدیگر از را «(Anonymity) بودنناشناس»

 بودنهویت و نام بدون معنای به بودنناشناس که حالی در ،است مگانه آگاهی یا و اطلاع

 در اطلاعات گونه هر فقدان معنای به ،باروریکمک روش یا و کنندهاهدا بودنپنهان باشد.می

 این در کاررفته به روش و خودتولد  نحوه از تنهانه کودک که ترتیببدین .است زمینه این

 معنای به بودنناشناس مقابل، در ندارد. اطلاعی نیز اهداکننده دمور در است، اطلاعبی خصوص

 نسبت آن در کودک اما ،استتولد  طبیعی غیر و مصنوعی روش و نحوه ،هویت از اشتنداطلاع

 افشای باب در که مسائلی از یکی ندارد. اطلاعاتی کنندگاناهدا یا اهداکننده شناختیهویت به

 دولت تکلیف و هویتی اطلاعات به دسترسی هویت، بر حق میان تزاحم است، مطرح اطلاعات

 و طرف یک از مربوطه مقررات و قانون تصویب طریق از اطلاعات این به دسترسی تسهیل در

 باشد.می ،دیگر طرف از ،آن دارکردنخدشه و افراد خصوصی حریم در دخالت شائبه

 و اهدا بودنپنهان تضرور و اهمیت از تدریج به گذشته سال 49 در و وجود این با

 ،شوندمی باردار تخمک اهدای طریق از که افرادی از بسیاری حتی و شده کاسته اهداکننده

 بین راز یک وجود زابودنِآسیب (.19) گیرد صورت آشنایان جانب از اهدا ینا دارند تمایل

 وی دانستنمبرا و اهداکننده حقوق از حمایت منظور به مختلف قوانین تدوین خانواده، اعضای

 و زن همسر توسط ،کودک پدر عنوان به ثبت امکان همچنین و مالی و قانونی تکالیف کلیه از
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 اهدای زمینه در تکنولوژی پیشرفت طریق، این از کودک به بخشیدنمشروعیت و او شریک یا

 پنهان» که حالی در ،است شیوه این به تمسک شدنرنگکم دلایل جمله از همگی و... تخمک

 کرده حفظ را دخو جایگاه هنوز «بودنناشناخته» ،ندارد توجهی لقاب جایگاه اهداکننده «بودن

 است.

 در نیز را امر این و گذارندمی اهداکننده هویت افشای بر را اصل کشورها از برخی امروزه

 کتوریا،وی ایالت فنلاند، نیوزیلند، بریتانیا، نروژ، هلند، اتریش، سوئد، اند؛کرده وارد خود قوانین

 اطلاعات افشای و ارائه برخی در که هستند کشورها این جمله از سوئیس و غربی استرالیای

 گیرندگان برخی در و گیردمی صورت او شخص به تنها و کودک درخواست با اهداکننده

 نگهداری مدت البته ،(11) دهند درخواستی چنین ندتوانمی ،کودک بر علاوه تخمک( )اسپرم/

 و ویکتوریا ایالت بریتانیا، در که حالی در و است متفاوت کشورها این در عاتاطلا حفظ و

 و سال 79 سوئد در مدت این ،شوندمی ضبط و ثبت همیشه برای اطلاعات این غربی استرالیای

 (.12) است سال 89 به هلند در

 یافشا هایمحدودیت اطلاعات، به دسترسی امکان در کودک شرایط سایر یا سن به توجه

 اهداکننده اهدای از حاصل کودکان سایر به )نسبت اطلاعات به دسترسی حدود و اطلاعات

 مقابل در است. قوانین این در اشاره مورد موارد ملهج از و... ایشان( جنسیت و تعداد واحد،

 اهداکننده بودنناشناس و گمنامی حفظ و شناسندنمی رسمیت به را اصل این نیز دیگر برخی

 کنوانسیون کمیته به خود 2991 سال گزارش در اسپانیا مثال برای دانند.می اولویت دارای را

 فرد تولد نحوه مورد در نباید هویتی اسناد از یک هیچ در که است داشته بیان کودک حقوق

 گمنامی و بودنناشناس حفظ که است آن بیانگر فرانسه 1009 گزارش باشد. شده صحبتی

 اعلام فرانسه گزارش این طی است. کودک و گیرندگان ،اهداکننده لحمصا راستای در اهداکننده

 شناخته کودک پدر عنوان به ،است داده رضایت همسرش درمان به که زنی شوهر ،داشت

 که ،کودک حقوق کنوانسیون 7 ماده متن به توجه با علاوه به نیست. پدر ،اهداکننده و شودمی

 شودمین قضیه این شامل شناخت این ،«بشناسد را والدینش ممکن جای تا» داردمی بیان

(19.) 
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 کنندهاهدا اطلاعات بودنناشناس مخالفان و موافقان

 موافقان دلایلـ 1

 از )اعم گامت اهدای نتیجه در زیرا، است متفاوت خون اهدای با ،گامت اهدای شک بدون

 این است. اهداکننده به متعلق وی هایژن از نیمی که شودمی ایجاد انسانی اسپرم( و تخمک

 دهد.می توسعه ،شودمی تربزرگ که همچنان را خودشناسی برای تمایل و اتاحساس منافع، فرد

 به باشد. مؤثر و مرتبط بسیار دتوانمی ژنتیکی یهاهریش خصوص در اطلاعات افراد این مورد در

 دلایل از نندهاهداک همچنین و تولد نحوه خصوص در اطلاعات افشای عدم موافقان کلی طور

 این بر و کنندمی استفاده نیز (Open Adoption) باز فرزندخواندگی خصوص در موجود

 که: اندعقیده

 .شودمیتولد  در متفاوت وضعیت خاطر به کودک خوردنبرچسب از مانع بودنپنهان ـ

 شانای زندگی در اولیه والدین آینده یهاهمداخل مقابل در کودک و اجتماعی والدین ازـ 

 .کندمی حمایت

 .کندمی حمایت شانزندگی در اجتماعی والدین هایدخالت مقابل در بیولوژیکی والدین از ـ

 نیاهداکنندگا تعداد ندشکم به منجر اطلاعات افشای امکان و بودنناشناس محدودکردن ـ

 هداا به حاضر ،کودک به نفقه پرداخت از ترس دلیل به یا و شرم خاطر به یا که شودمی

 .(14) شوندنمی

 زوجین عنوان به زوجین خوردنبرچسب از جلوگیری سبب اطلاعات افشای ممنوعیت ـ

 .شودمی ایشان نشدنملکوک و نابارور

 .شودمی وی سرخوردگی از مانع و شده حمایت مرد( ویژه )به نابارور زوج احساسات از ـ

 کودک با که فردی و کودک یژهوه ب خانواده اعضای میان در تنش ایجاد مانع ناشناسی ـ

 .شودمی ،ندارد ژنتیکی ارتباط

 زوج قرارداشتنِ دیگر والد به نسبت ترپایین رتبه در و موازنه عدم حس بودنناشناس ـ

 کودک به مربوط تصمیمات در را خود نیز وی که شودمی باعث امر این برد؛می بین از را نابارور

 .(11) کند ایفا او پرورش و تربیت در مؤثری نقش بتواند و دانستهمسؤول 
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 ابزار دهدمی اجازه زوجین به و است خانواده خصوصی حریم از حمایت راستای در امر این ـ

 در دیگران مداخله از مانع و دارند نگاه مخفی صلاحدید، صورت در را کودکشانتولد  مصنوعی

 (.12) شوند ایشان مشکلات واکاوی و خانواده حریم

 خالفانم دلایل ـ2

 والدین هویت یا و اطلاعات افشای به معتقد و کاریپنهان مخالف که افرادی مقابل در

 با آن در کودک که است اموری اولین جمله از ژنتیکی امور ،باورند این بر ،هستند بیولوژیک

 جسمی، هایویژگی که هستند هاژن این همچنین است. شریک خانواده اعضای سایر و والدین

 هایبیماری است ممکن .کنندمی تعیین را هابیماری به نسبت فرد وضعیت و تارهارف هوش،

 باشد. تأثیرگذار کودک روان و جسم سلامت در و کند بروز ،اهدا از پس هامدت اهداکننده فرد

 و ییشناسا و کودک وضعیت بررسی در اهداکننده سوابق به دسترسی عدم و بودنناشناخته

 به باشد. داشته همراه به کودک برای ناپذیریجبران تأثیرات دتوانمی وی هایبیماری درمان

 سادگی به زوجین که شودمین باعث کاریپنهان که است داده نشان فرزندخواندگی تجربه علاوه

 و یکدیگر با زوجین رابطه بر دتوانمی کاریپنهان علاوه به کنند. فراموش را ژنتیکی والدین

 از را یکدیگر به نسبت خانواده اعضای اعتماد تواندمی امر این گذارد. تأثیر کودک با ایشان رابطه

 عبارت به بیاورد. وجود به را منتظره غیر افشای امکان مورد در تنش و نگرانی ترس، و برده بین

 .کنندمین آرامش و راحتی احساس راز این حفظ در نیز زوجین خودِ دیگر

 ،بیولوژیکی یهاهریش به مربوط اطلاعات افشای درها هغدغد ترینمهم زا یکی همواره همچنین

 با امر این ،روانشناسان و مشاوران نظر رب بنا که بود کودکان از دسته این رفاه دارشدنخدشه

 از برخی داد نشان بعدی مطالعات که حالی در ،شدمی تأمینتولد  سابقه داشتننگاهمخفی

 شدنطرد منفی احساس دچار نداشتند، اطلاعاتی خود کیبیولوژی یهاهریش مورد در که افرادی

 با موضوع این ی،جوان دوران در که بود این بر افراد تمایل ،تحقیق یک موجب به شدند.می

 به تمایل و دانستندنمی افیک را کلی اطلاعات به اکتفا ایشان شود. گذاشته میان در ایشان

 (.17) داشتند ناتنی برادران و خواهران با ملاقات و هویتی اطلاعات داشتن

 که است اهداکننده حقوق از حمایت منظور به قانونی هایمساعدت نقش بعدی مسأله

 یا همسر و نداشته کودک مورد در مالی و قانونی تکلیف گونه هیچ اهداکننده کندمی تأکید
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 نگرش یرتغی برای را زمینه موضوع این .(18) شودمی ییشناسا کودک پدر عنوان به زن شریک

 .کرد فراهم باروریکمک یهاروش سایر یا اهداکننده مورد در اطلاعات افشای مسأله به نسبت

 نیز اهدا طریق از تلقیح و باروریکمک یهاروش زمینه در تکنولوژی گسترده هایپیشرفت

 با کودک ازدواج اتفاقی موارد از پیشگیری .است هداشت نگرش تغییر این در ییسزا به تأثیر

 افشای موافقان دلایل از دیگر یکی نیز هاشهرستان و کوچک شهرهای در ویژه به حارمم

 کودک سازیآگاه برای آن ثبت حداقل یا و اهداکننده هویت از آگاهی رو این از است. اطلاعات

 (.18) رسدمی نظر به لازم آینده در مناسب زمان در

 حفظ شد، اشاره بدان پیشین سطور در که رازداری موافقان توجه مورد دلایل جمله از

 که باورند این بر نویسندگان از برخی نظر این مقابل در بود. زوجین روابط خصوصی حریم

 از که زمانی اما ،گیردمی قرار خصوصی حریم حوزه در زوجین شخصی روابط که است درست

 خصوصی وصف آن ربتوان مین دیگر ،شودمی استفاده ناباروری مسأله حل برای دیگران دیگری/

 ایمعامله در ،کنندمی اقدام تخمک( )اسپرم/ گامت فروش به که افرادی علاوه به کرد. بار بودن

 وجود به انسانی گامت این از کهاین مانند ،آن تبعات و خود عمل بر و کنندمی شرکت تجاری

توان مین رو این از اند.واقف کاملا  ،باشد خود بیولوژیکی منشأ پیگیر است ممکن که آمد خواهد

 (.10) نمود محروم خود حق از را کودک ایشان، منافع لحاظ با صرفا 

 

 اطلاعات افشای در کودک حقوق کنوانسیون رویکرد

 یهاهریش ویژه به ،اهداکننده اطلاعات و هویت به کودک دسترسی و اطلاعات افشای

 داد: قرار توجه وردم منظر پنج ازتوان می را کنوانسیون بستر در او بیولوژیکی

 کودک؛ عالیه مصالحـ 1

 والدین؛ شناختن و دانستن حقـ 2

 خصوصی؛ زندگی و خانواده هویت، به احترامـ 9

 ؛اطلاعات به دسترسی ـ4

 تبعیض. مقابل در حمایت ـ1

 حق و کودک هویت به احترام ،کودک عالیه مصالح بحث سه ،رسدمی نظر به میان این در

 باشند. داشته را موضوع با ارتباط یشترینب ،والدین ییشناسا بر
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 کودک عالیه مصالحـ 1

 مربوط هایگیریتصمیم و اقدامات کلیه در ،آمده کنوانسیون 9 ماده متن در که همانطور

 قابل نکته .گیرد قرار عضو هایدولت اهتمام و توجه اولویت در اصل این بایدمی کودکان به

 سالگی 18 تا تولد زمان از انسانی فرد هر از عبارت کودک ،کنوانسیون در اگرچه ،است آن توجه

 سوم پاراگراف از برگرفته که ،کودک حقوق کنوانسیون مقدمه نهم پاراگراف در اولا  لکن است،

 ثانیا  ؛است شده اشاره نیز تولد از قبل کودک از حمایت به است، 1010 کودک حقوق اعلامیه

 مناشی به دسترسی ایجاد و ایشان رفاه ملاحظه کان،کود از دسته این مورد در تکلیف تعیین

 همین در نیز اروپا کنسول بود. خواهد تأثیرگذار ایشان زندگی کل بر که است امری بیولوژیکی،

 مقرراتی و قوانین در صریح طور به ،نشدهتولد م هنوز که کودکی رفاه ،است داشته بیان راستا

 (.29) است شده فراهم ،کندمی مدیریت را کیپزش تلقیح هایتکنیک به دسترسی شرایط که

 طریق از است ممکن که کودکی رفاه به نیز انگلیس شناسیجنین و انسان باروری قانون

 متأثر امر این از است ممکن که کودکی هر همچنین و بیاید دنیا به باروریکمک یهاروش

 است. کرده توجه شود،

 والدین شناختن حق ـ2

 والدین مورد در ممکن جای تا» باید کودک که داردمی بیان مورد این رد کنوانسیون 7 ماده

 ؛«(as far as possible, the right to know… his or her parents) باشد داشته اطلاعات خود

 برای کنیم.می بیان «والدین» مفهوم از که است معنایی به وابسته زیادی حد تا ماده این اعمال

 حق که جاآن از است آن عقلانی فرض» آمده: مذکور کنوانسیون اجرای راهنمای کتاب در نمونه

 از «.شودمی نیز ژنتیکی والدین شامل والدین تعریف است، مهم والدینش شناختن در کودک

 (.21) است اولیه والدین شناخت در کودک حق نقض ،گامت اهدای خصوص در رازداری رو این

 دارد قصد که داشت بیان پیوست، کودک حقوق کنوانسیون به انگلستان که زمانی همچنین

 محدود اند،شده ییشناسا والدین عنوان به قانون در که اشخاصی به را والدین از خود منظور

 با که ایاهداکننده 99 ماده ،نیز کشور این 2998 شناسیجنین و انسان باروری قانون در کند.

 از برخی .کندمین ییشناسا کودک والد عنوان به ونقان موجب به را کندمی اهدا خود رضایت

 به مربوط اطلاعات به کودک دسترسی راستای در را ماده این نیز کنوانسیون عضو دول

 که آمده طور این استرالیا پزشکی باروری قانون در نمونه برای و اندکرده تفسیر ،اهداکننده
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 باشد داشته دسترسی اشاهداکننده هویت به دتوانمی سالگی 14 سن به نرسید از پس کودک

(22.) 

 خصوصی زندگی و خانواده هویت، به احترام ـ3

 آن موجب به و گرفته صورت کنوانسیون 8 ماده در صراحتا  کودک، هویت بر حق ییشناسا

 ؛باشندمی کودک هویت از حمایت و شمردنمحترم به موظف عضو هایدولت

)Article 8 Article 8: 1. States Parties undertake to respect the right of the 

child to preserve his or her identity, including nationality, name and family 

relations as recognized by law without unlawful interference.( 

 ینسبت به و شده تعریف دیگران با رابطه در ،خود از فرد هر برداشت ،هویت آنکه به توجه با

 مربوط اطلاعات ،(29) یابدمی تکامل ،کندمی برقرار اجتماعی معنادار روابط اشجامعه با فرد که

 وی شخصیت توسعه در که شده تلقی کودک هویت از بخشی نیز بیولوژیکی والدین به

 است. تأثیرگذار

 از )مملو( ییفضا در و خانواده محیط در کودک پرورش و رشد کنوانسیون، مقدمه علاوه به

 برای هادولت تعهدات بر نیز 2 قسمت 18 ماده .کندمی ترغیب را تفاهم و محبت ،یخوشبخت

 پرورش وظیفه اجرای در قانونی سرپرستان و والدین به مناسب کمک» نمودنفراهم

 ؛کندمی تأکید «کودکانشان

)Article 18: 2. For the purpose of guaranteeing and promoting the rights 

set forth in the present Convention, States Parties shall render appropriate 

assistance to parents and legal guardians in the performance of their child-

rearing responsibilities and shall ensure the development of institutions, 

facilities and services for the care of children.( 

 مورد در بیشتر تا دارند تمایل ،اندشدهتولد م باروریکمک یهاروش با که افرادی از برخی

 حال این با باشند. داشته خود هویت از تریکامل حس طریق این از و بدانند شاناهداکننده

 که است اطلاعات این فقدان ،کودک ژنتیکی والدین مورد در اطلاعات ارائه در موانع از یکی

 لذا ،شودمی تنش ایجاد و خانواده در کاریفریب و کاریپنهان زمینه شدنفراهم موجب

 آن 18 ماده و کنوانسیون مقدمه مغایر ،زمینه این در نکردنتلاش یا اطلاعات این کردندریغ

 بود. خواهد
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 اطلاعات به دسترسی ـ4

 به کودک آزاد دسترسی به آن در و است اطلاعات بر حق درمورد کنوانسیون 19 ماده

 است؛ شده اشاره اطلاعات

)Article 13: 1. The child shall have the right to freedom of expression; 

this right shall include freedom to seek, receive and impart information and 

ideas of all kinds, regardless of frontiers, either orally, in writing or in print, 

in the form of art, or through any other media of the child's choice.  (  

 /اهداکننده هویت وتولد  شیوه به بتواند کودک که کندمی ایجاب ،حق این رو این از

 این شده، اشاره نیز سیونکنوان متن در که همانطور البته ،باشد داشته دسترسی کنندگاناهدا

 است؛ محدودشدن قابل ضروری شرایط در یا و قانون موجب به تنها دسترسی

)Article 13: …2. The exercise of this right may be subject to certain 

restrictions, but these shall only be such as are provided by law and are 

necessary: (a) For respect of the rights or reputations of others; or (b) For the 

protection of national security or of public order (ordre public), or of public 

health or morals.  (  

 تبعیض برابر در حمایت ـ5

 دمور در اطلاعات کردندریغ است. تبعیض برابر در حمایت درمورد کنوانسیون 2 ماده

 حالی در اند،آمده دنیا به باروریکمک یهاروش طریق از که افرادی به نسبت ژنتیکی یهاهریش

 ارائه ،مقابل در شود.می محسوب تبعیض نوعی دارند، دسترسی اطلاعات این به افراد بقیه که

 رقرا آمیزتبعیض رفتار معرض در را کودک دتوانمی نیز کودکتولد  نحوه کردنفاش و اطلاعات

 دهد.

 

 اطلاعات افشای زمینه در ایران قوانین رویکرد

 مداقه و بررسی مورد ،مستحدثه امور از یکی عنوان به باروریکمک نوین یهاروش موضوع

 و اسپرم لقاح روش ،فقهاست اتفاق مورد میان این در آنچه است. گرفته قرار حقوقدانان و فقها

 سایر است. جنین اهدای همچنین و حمیر داخل یا و رحمی خارج صورت به زوجین تخمک

 تخمک اهدای در و (24) نیست جایز فقها از بسیاری نظر از ثالث، اسپرم اهدای مانند هاروش
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 قرار ایرانی قانونگذار توجه مورد که روشی تنها حال این با دارد. وجود نظر اخلاف نیز بیگانه

 به اهداکننده زوجین لقاح از حاصل جنین آن موجب به که است جنین اهدای روش گرفته،

 .کندمی طی را خود رشد و تکون مراحل آنجا در و شودمی وارد جنین متقاضی زن رحم

 1333آن ییاجرا نامهآیین و 1332نابارور زوجین به جنین یاهدا نحوه قانونـ 1

 درمان تخصصی مراکز کلیه به ،شده تدوین نابارور زوجین شرایط تسهیل برای که قانون این

 انتقال به نسبت قانونی شرایط و شرعی ضوابط رعایت با دهدمی اجازه صلاح،ذی ناباروری

 زوجین کتبی موافقت از پس شرعی و قانونی هایزوج رحم از خارج تلقیح از حاصل هایجنین

 به یک هر) هاآن ناباروری پزشکی اقدامات انجام و ازدواج از پس که زنانی رحم به جنین صاحب

 این ییاجرا نامهآیین 1 ماده ب بند موجب به .نمایند اقدام رسیده، اثبات به (دو هر یا ییتنها

 و قانونی هایزوج رحمی از خارج تلقیح از حاصل نطفه» از است عبارت «جنین» نیز قانون

 تازه صورت دو به دتوانمی جنین این بود، خواهد روز پنج حداکثر تا باروری مرحله از که شرعی

 و 2 ماده تبصره و «ت» بند است، فعلی بحث به مرتبط قانون این در آنچه «.باشد نجمدم و

 است. ییاجرا نامهآیین 19 ماده

 که کرده اشاره ییاهدا هایجنین انتقال و نگهداری دریافت، موضوع به 2 ماده «ت» بند

 با بگیرد. صورت محرمانه کاملا  شرایطی در و ناباروری درمان تخصصی مجاز مراکز توسط باید

 را انتقال و دریافت روند از بخشی که نیز گیرندگان و کنندگاناهدا هویت بند، این به توجه

 این با ماده همین تبصره در امر این بود. خواهد محرمانه و دسترسی قابل غیر دهد،می تشکیل

 ندیبطبقه سری، کلی به اطلاعات جزء ییاهدا هایجنین به مربوط اطلاعات» که بیان

 و طبیعی والدین کودک، ایران، قانون موجب به بنابراین است. گرفته قرار تأکید مورد «شوندمی

 عنوان 19 ماده در ،مسأله این استثنای تنها ندارند. را اطلاعات این به دسترسی حق گیرندگان

 اسرار نگهداری و حفظ به مربوط قوانین رعایت با را اطلاعات قراردادن اختیار در که است شده

 داند؛ می ممکن دارصلاحیت ییقضا مراجع به صرفا  و دولتی

های مذکور در ماده یک که حسب وظیفه مأمور حفظ هر یک از کارکنان سازمان: »2ماده 

ها را اسناد سری و محرمانه دولتی بوده یا حسب وظیفه اسناد مزبور در اختیار او بوده و آن

ج از حدود وظایف اداری در اختیار دیگران قرار دهد یا به هر انتشار داده یا افشا نماید یا خار
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دو از دو تا  ای درجهدر مورد اسناد سری به حبس جنحه ،ها مطلع سازدآننحو دیگران را از مفاد 

 .«شود... ای از شش ماه تا سه سال محکوم میو در مورد اسناد محرمانه به حبس جنحه ده سال

 لکن دهد،می را جنین اهدای در محرمانگی نبودنمطلق نوید گرچه ،ییاستثنا چنین وجود

 به که شرایطی باشند، اطلاعات این متقاضی ندتوانمی که اشخاصی مانند مسائلی همچنان

 و مبهم و... اطلاعات حفظ و نگهداری زمان مدت شد، دسترسی متقاضیتوان می آن موجب

 ارائه مذکور، تبصره در منظور چه هب که است باقی سؤال این دیگر طرف از است. ناگفته

 موجب به است؟ شده دولتی اسرار نگهداری و حفظ به مربوط قوانین رعایت به منوط اطلاعات،

 اسناد»1919 مصوب دولتی سری و محرمانه اسناد افشای و انتشار مجازات قانون یک ماده

 دولتی اسناد و باشد لکتمم یا و دولت مصالح با مغایر آن افشای که است اسنادی ،سرّی دولتیِ

 این در مذکور هایسازمان اداریِ خاص مصالح با مغایر هاآن افشای که است اسنادی محرمانه،

 و دولتی همحرمان و یسر اسناد نگاهداری طرز هنامنییآ یک ماده ،ادامه در «باشد. ماده

 همحرمان و یسر اسناد ،1914 مصوب اطلاعات و اسناد نوع نمودنمشخص هنحو و بندیطبقه

 تقسیم طبقه چهار به را شود اعمال هاآن حفظ در باید که مراقبتی میزان اعتبار به دولتی

 به هاآن مجاز غیر افشای که داندمی اسنادی را سری کلی به اسناد ،اول طبقه در و کندمی

 برساند. ناپذیریجبران ضرر دولت مبانی و حکومت اساس

 را جنین اهدای به راجع اطلاعات قانونگذار منطقی چهاس بر اس که نیست مشخص بنابراین

 ناپذیریجبران ضرر دولت مبانی و حکومت اساس به آن افشای که داندمی اطلاعاتی زمره در

 از بیش جنین اهدای زمینه در اطلاعات زیرا ،دارد حبس سال 19 تا 2 اجرای ضمانت و رسانده

 از صا تخص که است مرتبط کودک و رندگانگی و کنندگاناهدا مصالح با ،دولت و حکومت

 ناباروری درمان به که دولتی مراکز کنار در امروزه علاوه به باشد.می خارج مذکور قانون موضوع

 در گسترده طور به که دارند وجود نیز خصوصی و دولتی غیر مراکز اند،مشغول جنین اهدای و

 اسناد افشای و انتشار مجازات مشمول را ایشانتوان مین رو این از هستند. فعال زمینه این

 بر را اصل ایران، قانونگذار که گفت باید بالا مطالب به توجه با دانست. دولتی محرمانه

 را آن قانونی لوازم و شرایط خوبی به نتوانسته اما داند،می اطلاعات محرمانگی و بودنپنهان

 .نماید تمهید
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 خصوص در تکلیف تعیین عدم ،محرمانگی بر نگذارقانو تأکید دلایل از یکیرسد می نظر به

 روی از یا قطعی زوجیت رابطه موجب به ،تولد نتیجه در نسب امامیه فقه در است. طفل نسب

 نفقه، حضانت، ولایت، چون آثاری و شده ایجاد ،وی همسر تخمک و مرد اسپرم لقاح و ههشب

 عدم معنای به ،کودک و گیرندگان نبی ژنتیکی رابطه فقدان دارد. دنبال به را محرمیت و ارث

 و فیاوظ» داشته بیان 9 ماده در مذکور قانون راستا همین در است. نسب آثار از برخورداری

 رینظ احترام، و نفقه و ینگهدار لحاظ از متولدشده طفل و نیجن رندهیگاهدا نیزوج فیتکال

 تنها و نکرده طرفین حقوق از یصحبت اولا   ماده این «ت.اس مادر و پدر و اولاد فیتکال و فیوظا

 است. نیاورده میان به صحبتی ،نسب آثار سایر مورد در ثانیا  ؛پرداخته تکلیف و وظایف بحث به

 گریمطالبه از ناشی مشکلات ایجاد مانع حدی تا اولیه والدین هویت ماندنپنهان رو همین از

 .بود خواهد بلوغ سن به رسیدن از پس کودک یا و اولیه والدین

 1332 بدسرپرست و سرپرستبی نوجوانان و کودکان از حمایت قانون ـ2

 سال در ،1919 مصوب سرپرست بدون کودکان از حمایت قانون از پس که فوق قانون

 کشورها، سایر در فرزندخواندگی قوانین با فراوان هایمشابهت رغمعلی رسید، تصویب به 1902

 سرپرستی رابطه بر حقیقی نسب آثار تسری همانا که فرزندخواندگی به مربوط ویژگی ترینمهم

 در سرپرستی، رابطه به نسبت رویکرد نوع این ثمرات از یکی شناسد.نمی رسمیت به را است

 چشم به 21/4/1904 مصوب مربوطه، نامهآیین 9 ماده همچنین و مذکور قانون 22 ماده

 طریق از نوجوان و کودک هویت اعلام به نسبت احوال ثبت اداره آن، موجب به که خوردمی

 صورت در واقعی والدین خانوادگی نام و نام درج همچنین و سرپرستی حکم مفاد اعلان

 .است شده مکلف کودک سجلی اسناد در بودنمشخص

 سجلی اسناد در سرپرستی حکم مفاد اعلان مخالف که افرادی بیشتر است ذکر شایان

 مطرح را فرزندخواندگی( انواع )از باز زندخواندگیِفر مخالفان دلایل مشابه دلایلی هستند،

 اطلاعات قراردادن دسترس در رویکرد روانشناسان اکثر امروزه که است حالی در این .کنندمی

 نظر به آنکه نتیجه .نمایندمی توصیه و کرده پیگیری کودکان از آن نکردنپنهان و هویت

 ،است او مصلحت راستای در اولیه خانواده به مربوط اطلاعات به کودک دسترسی نفسرسد می

 شرایط و احوال و اوضاع به کاملی بستگی اطلاعات این اختیارگذاشتن در کیفیت و زمان لکن
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 ،نوجوان و کودک جدید والدین عنوان به سرپرستان راستا این در .دارد کودک روانی و روحی

 .نمایند ریگیتصمیم زمینه این در باید اویند مصالح مجری واقع در که

 

 گیرینتیجه

 حقوق پیرامون را مسائل و سؤالات از سیلی باروریکمک نوین یهاروش به روزافزون توجه

 به دسترسی در کودک حق موارد این جمله از است. آورده وجود به والدین و کودک مختلف

 رویکرد با اابتد که امری است. خود بیولوژیکی خانواده اعضای سایر و والدین پیرامون اطلاعات

 مطرح «بودنناشناس» رویکرد سپس و مثل تولید نحوه همچنین و اهداکننده «بودنِپنهان»

 بودنپنهان جای به را بودنناشناس امر که کشورهایی خصوص در صعودی یروند امروزه شد.

 برای را جامع و کامل دسترسی نیز کشورها این اگرچه ،خوردمی چشم به ،برندمی کار به

 اند.گرفته نظر در امر این برای را شرایطی یک هر و کنندمین فراهم گیرندگان سایر یا انکودک

 است. گرفته پیش در را متفاوت رویکرد دو مختلف، قانون دو در موضوع این در ایران قانونگذار

 و شناخته رسمیت به را خود اولیه والدین هویتی اطلاعات به کودک دسترسی حق ،یکی در

 است کرده سرپرستان یا طفل درخواست بدون مسأله این اعلان به مکلف را امر متولیان قاطعانه

 کلیه بودنپنهان بر را اصل بلکه شناسد،نمی رسمیت به را بودنناشناس تنها نه دیگر قانون در و

 را اطلاعات این به ییقضا مراجع دسترسی اگرچه،داندمی کودک تولد شیوه حتی و اطلاعات

 درخواست افشاء، قابل اطلاعات نوع دسترسی، یهاهزمین و علل مورد در اما ته،دانس مجاز

 به سخنی و... اطلاعات نگهداری و حفظ مدت آن، به مربوط شرایط و جنین گیرندگان یا کودک

 از جلوگیری اطلاعات، افشای طرفداران گفته به که است حالی در این است. نیاورده میان

 مسأله به توجه با است. اطلاعات ارائه در مهم دلایل از یکی محارم با ازدواج و نسب اختلاط

 که گفتتوان می شریعت، مقاصد از یکی عنوان به آن لحاظ و اسلامی گفتمان در نسل حفظ

 یهاهزمین فقدانرسد می نظر به بود. نخواهد جامعه و کودک صلاح راستای در کردنپنهان این

 عدم همچنین و یکطرف از باروریکمک نوین یهاروش از ناشی کودکان پذیرش برای فرهنگی

 ترغیب دلایل ترینمهم از قانون، در کودکان از دسته این تکالیف و حقوق وضعیت دقیق تبیین

 با است. خود بیولوژیکی والدین به مربوط اطلاعات به کودک دسترسی ایجاد عدم در قانونگذار

 تکلیف تعیین ثانیا   ؛درمانی یهاروش از نوع این به نسبت هانگرش تغییر با اولا  وجود، این
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 توسط کودک به مربوط یهاههزین پرداخت و نفقه چون اموری در قانون توسط گیرنده والدین

 1902مصوب سرپرستی قانون از خصوصیت الغای با ثالثا  ؛اهداکنندگان یتمسؤول عدم و ایشان

 هب دسترسی امکان و شمرد محترم نیز انکودک از دسته این برای را حقی چنین وجود بتوان

 گونه هیچ ایشان نوجوانان، و کودکان سرپرستی در که حالی در زیرا، آورد فراهم را اطلاعات

 احساس ایشان در است ممکن اطلاعات ارائه و ندارند سرپرستان با بیولوژیکی ارتباط

 متحمل را بیشتری وانیر هایآسیب نتیجه در و کند ایجاد اولیه خانواده سوی از طردشدگی

 است. کرده اعلام قانونی تکلیف یک را هویت بر حق رعایت و اطلاعات افشای قانونگذار ،دنشو

 در را خود تکون دوره از بخشی فرزند که جنین اهدای ویژهه ب ،هاروش این از برخی در بنابراین

 متحمل را زیادی یهاهنهزی و مشقّات او آوردندست به برای نیز والدین و گذرانده مادر رحم

 به نسبت یترکم روانی هایآسیب اساسا  و داشت نخواهد ییجا طردشدگی حس و اندشده

 قالب در را اطلاعات این و کرد محروم حق این از را اوتوان مین دارد، وجود سرپرستی موضوع

 .نمود نگهداری همیشه برای و او دسترس از دور شده بندیطبقه و محرمانه اسناد
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