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IEVADS
Vairumam sieviešu var iestāties grūtniecība un piedzimt 
bērns dabīgā veidā. Tomēr dažiem cilvēkiem var būt nepie‑
ciešama palīdzība, lai īstenotu vēlmi kļūt par vecākiem. 
Daļai šo cilvēku bērna piedzimšana var būt iespējama, tikai 
pateicoties citai sievietei, kura piekritusi ziedot savus oocītus 
(saukti arī par olšūnām). Šī ceļveža mērķis ir sniegt atbalstu 
oocītu donorēm informētu lēmumu pieņemšanā, palīdzot 
atbildēt uz jautājumiem par oocītu ziedošanas drošumu, 
sekām nākotnē un galu galā – vai tā ir pareizā izvēle konkrē‑
tās donores gadījumā.

Šo ceļvedi izveidojusi Eiropas Padomes Eiropas Orgānu 
transplantācijas komiteja (CD-P-TO), kurā sadarbojas 
starptautiski atzīti eksperti un Eiropas Cilvēka reprodukci-
jas un embrioloģijas biedrība (ESHRE), lai sniegtu skaidru, 
precīzu un sabalansētu informāciju par oocītu ziedošanu.

Šajā ceļvedī ietvertā informācija sniedz vispārēju pārskatu par oocītu ziedošanas procesu. 
Tomēr prakse un nacionālie vai reģionālie noteikumi dažādās valstīs var būt atšķirīgi, un 
sievietēm jākonsultējas ar savas klīnikas un/vai nacionālo veselības aizsardzības iestāžu 
speciālistiem, lai gūtu plašāku informāciju par konkrēto situāciju valstī, kurā plāno ziedot 
oocītus.
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KAM NEPIECIEŠAMI ZIEDOTIE OOCĪTI?
Balstoties uz aplēsēm, aptuveni 10-15% personu vai pāru 
reproduktīvā vecumā piedzīvo grūtības ieņemt bērnu. Tam 
ir vairāki iemesli, ko nosaka gan vīrieša, gan sievietes vese‑
lība, tomēr šobrīd vairums auglības traucējumu var tikt 
ārstēti ar modernu metožu palīdzību. Vairums šo repro‑
duktīvās veselības palīgmetožu ietver ārstēšanu, izmanto‑
jot pašas sievietes oocītus. Tomēr dažos gadījumos noteikti 
auglības traucējumi var liegt sievietei izmantot pašai savus 
oocītus. Šie gadījumi ietver sievietes bez olnīcām vai funk‑
cionāliem oocītiem (piemēram, sievietes ar Tērnera sin‑
dromu vai galaktozēmiju).

Olnīcu darbībai var kaitēt arī ķīmijterapija vai staru terapija 
dažādu vēža veidu ārstēšanas gadījumā vai tādas autoimū‑
nas slimības kā reimatoīdais artrīts. Citas slimības, kuru 
gadījumā var būt nepieciešami ziedoti oocīti, ietver smagas 
pārmantojamas ģenētiskas slimības, kuras var tikt nodotas 
tālāk bērniem. Vēl viens iemesls ziedotu oocītu nepiecie‑
šamībai var būt priekšlaicīga menopauze, kas definēta kā 
menstruāciju apstāšanās pirms 40 gadu vecuma, vai dabīga, 
vecuma noteikta oocītu skaita samazināšanās. Pētījumi 
liecina, ka pēc 36 gadu vecuma sievietes piedzīvo būtisku 
auglības mazināšanos saistībā ar oocītu skaita un kvalitātes 
samazināšanos. 

Daži iemesli, kādēļ varētu būt 
nepieciešami ziedoti oocīti:

	✓ 	ja sievietei nav pašai savu 
oocītu vai tie ir sliktas 
kvalitātes;
	✓ 	priekšlaicīga menopauze;
	✓ lai izvairītos no ģenētisku 
slimību pārmantošanas;
	✓ ar vecumu saistītas 
neauglības gadījumā. 
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KĀ KĻŪT PAR OOCĪTU DONORU? 
Sievietes, kuras sazināsies ar neauglības ārstēšanas 
centru, lai ziedotu oocītus, tiks iztaujātas par perso‑
nīgo un ģimenes slimību vēsturi. Visām potenciālajām 
donorēm jāatbilst noteiktiem kritērijiem, kas apliecina 
viņu atbilstību. Šie kritēriji galvenokārt saistīti ar vispā‑
rējo veselības stāvokli (tostarp ģenētiskām un infekciju 
slimībām) un vecumu, tomēr dažādās valstīs saskaņā ar 
nacionālajiem tiesību aktiem var būt atšķirīgi ierobežo‑
jumi oocītu ziedošanai. 

Lai izslēgtu jebkādas kontrindikācijas oocītu ziedošanai, tiks 
veiktas asins analīzes un fizikālā izmeklēšana. Šī sākotnējā 
atlase tiek veikta, lai nodrošinātu donores 
personīgo drošību, lai mazinātu jebkādu 
infekciju slimību pārneses risku oocītu saņē‑
mējam un lai nodrošinātu pēc iespējas labāku 
ārstēšanas rezultātā dzimušo bērnu veselību.

Potenciālajām donorēm jāsaņem arī medi‑
cīniska un psiholoģiska konsultācija, lai 
nodrošinātu, ka donore pilnībā izprot visus 
ar ziedošanu saistītos aspektus un sekas. 
Konsultācijās jāsniedz informācija par pro‑
cedūru un, jo īpaši, par visiem riskiem, kas 
saistīti ar olnīcu stimulāciju un oocītu iegū‑
šanu. Tāpat ir ļoti būtiski, lai donore būtu 
informēta un pilnībā izprastu ar ziedošanu 
saistītos juridiskos aspektus, kas atkarībā 
no nacionālajiem tiesību aktiem var skart 
donores identitāti vai anonimitāti. Tādēļ ir 
svarīgi uzdot pēc iespējas vairāk jautājumu 
neauglības ārstēšanas klīnikā un šaubu gadī‑
jumā sazināties ar nacionālajām veselības 
aizsardzības iestādēm.

Oocītu ziedošana ir brīvprātīgs un nesav‑
tīgs žests, kura vienīgais mērķis ir palīdzēt 
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citiem. Tomēr parasti tiek sniegta finansiāla kompensācija 
par izdevumiem un veltīto laiku. 

Pirms oocītu ziedošanas un pēc visas informācijas saņemša‑
nas visām donorēm ir jāsniedz rakstiska piekrišana. Donore 
var atsaukt šo piekrišanu līdz pat brīdim, kad oocīti tiek 
izmantoti apaugļošanai. Pēc tam oocīti pieder saņēmējam – 
personai vai pārim.

VAI VISAS SIEVIETES VAR ZIEDOT 
OOCĪTUS?
Par oocītu donorēm var kļūt sievietes no 18 gadu vecuma. 
Tā kā oocītu dzīvotspēja samazinās, pieaugot sievietes 
vecumam, parasti priekšroka tiek dota gados jaunākām 
donorēm. Dažādās valstīs un pat dažādās klīnikās var būt 
atšķirīgi vecuma ierobežojumi, tomēr galvenokārt donores 
pēc 35 gadu vecuma netiek pieņemtas. 

Visām donorēm jāiziet skrīnings, kurā donore tiek atzīta par 
veselu un bez veselības traucējumiem, kas varētu radīt risku 
olnīcu stimulācijas vai oocītu iegūšanas procedūras laikā. 
Lai pasargātu oocītu saņēmēju un pēcnācējus nākotnē, 
nepieciešams izslēgt infekciju un ģenētisko slimību pārnesi. 

Dažās Eiropas valstīs tiesību aktos noteikts maksimālais 
reižu skaits, cik sieviete var ziedot oocītus. Dažās valstīs 
noteikti arī ierobežojumi maksimālajam bērnu skaitam, ko 
atļauts iegūt no vienas donores oocītiem. Tas tiek darīts, lai 
mazinātu risku, ka šie bērni nākotnē var sastapt ģenētiskus 
pusbrāļus vai pusmāsas.

Ziedoto oocītu izmantošana ir veiksmīga un aizvien plašāk pie-
lietota metode noteiktu sievietes neauglības veidu ārstēšanai.  
 
2014. gadā Eiropā reģistrēti 56  516 oocītu ziedošanas procedūru cikli, 
veidojot aptuveni 7,5% no visām asistētās apaugļošanas procedūrām.



7

KO NOZĪMĒ KĻŪT PAR OOCĪTU 
DONORU?
Termins “ziedošana” ietver nesavtīgu došanu bez personīga 
labuma gūšanas. Oocītu ziedošana, lai tos izmantotu cita 
persona vai pāris, atšķiras no citu audu vai šūnu ziedošanas 
ar to, ka donores oocītos esošā ģenētiskā informācija (DNS) 
tiks nodota jebkuram bērnam, kurš piedzims šādas ziedo‑
šanas rezultātā. Tādējādi šie bērni būs ģenētiski radniecīgi 
oocītu donorei un viņas ģimenei, tostarp donores pašas 
bērniem un viņu pēcnācējiem. 

Vēlme palīdzēt citiem kļūt par vecākiem ar oocītu ziedoša‑
nas palīdzību ir personīgs lēmums. Tomēr galu galā tas bieži 
ietekmē oocītu donores pašreizējo vai nākotnes partneri, vai 
pat citus ģimenes locekļus. Tādēļ ir būtiski, lai donore rūpīgi 
apsvērtu savu lēmumu un apspriestu to ar saviem tuvāka‑
jiem cilvēkiem. 
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KĀ TIEK IEGŪTI OOCĪTI?

Hormonālā stimulācija un oocītu nobriedināšana

Lai pilnībā kontrolētu hormonālās stimulācijas procesu, donorēm 
tiek ievadītas zāles dabīgo hormonu veidoša‑
nās nomākšanai. Tiklīdz nomākšana ir apstiprināta, 
donorei tiek veiktas hormonu injekcijas, lai palie‑
linātu olnīcās nobriestošo oocītu skaitu. Šī 
procedūra, kas ir tāda pati, kā parastas in vitro 
apaugļošanas gadījumā, ilgst aptuveni 8-12 dienas 
un tiek uzraudzīta ar vaginālu ultraskaņas izmek‑
lējumu un asins analīžu palīdzību. Šīs pārbaudes palīdz ārstiem 
noteikt, kad oocīti ir gatavi iegūšanas procedūrai. Šajā laikā būs 
nepieciešami vairāki klīnikas apmeklējumi.

Uzraudzība un klīnikas apmeklējumi

Oocītu iegūšana

Aptuveni 36 stundas pirms oocītu iegūšanas donorei tiek veikta 
hormonu injekcija, lai palīdzētu oocītiem nobriest. Pēc tam oocīti 
tiek iegūti no olšūnām, ievietojot makstī vaginālu 
ultraskaņas zondi. Caur maksts sieniņu tiek 
ievadīta adata, un oocīti tiek pa vienam aspirēti 
ar adatai pievienotās atsūkšanas ierīces palīdzību. 
Šī procedūra ilgst aptuveni pusstundu un parasti 
tiek veikta ar lokālas anestēzijas un sedācijas palī‑
dzību vai dažkārt – vispārējā anestēzijā. 

Mediķu komanda uzrauga donora veselības stāvokli 
neauglības ārstēšanas klīnikā, kurā veikta oocītu ziedošana.
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KĀDI IR IESPĒJAMIE RISKI OOCĪTU 
DONORAM?
Oocītu ziedošana kopumā ir ļoti droša. Vairums sieviešu 
nepiedzīvo nekādus veselības traucējumus, izņemot pašas 
procedūras radīto diskomfortu. Vienīgais potenciālais risks, 
kurš jāapzinās, ir iespējama zāļu blakne pret auglību veici‑
nošajām zālēm. Ja tāda attīstās, parasti reakcija ir viegla un 
ietver karstuma viļņus, aizkaitināmību vai nomāktību, gal‑
vassāpes un nemieru.

Būtiskākā iespējamā medicīniskā komplikācija olnīcu sti‑
mulācijas laikā ir olnīcu hiperstimulācijas sindroms – stā‑
voklis, kura gadījumā olnīcām ir pārmērīga atbildes reak‑
cija uz hormonu terapiju un tās kļūst pietūkušas un sāpīgas. 
Līdz 30% sieviešu olnīcu stimulācijas laikā piedzīvo vieglus 
hiperstimulācijas simptomus, kas var ietvert vēdera palie‑
lināšanos apjomā un sāpes vēderā un kurus var ārstēt ar 
parastiem pretsāpju līdzekļiem. 

Smagākos gadījumos var attīstīties slikta dūša, vemšana, elpas 
trūkums, samaņas zudums, vēdera palielināšanās apjomā un 
samazināts urīna daudzums. Tomēr, pateicoties oocītu zie‑
došanas speciālajam stimulācijas protokolam, mūsdienās 
olnīcu hiperstimulācijas smagākā forma tiek novērota ļoti 
reti. Jebkurā gadījumā, ja donoram ir jebkāda zāļu blakne 
pret auglības veicināšanai 
izmantotajām zālēm, ir ļoti 
būtiski nekavējoties sazinā‑
ties ar savu klīniku. 

Oocītu iegūšanās laikā veiktā 
oocītu aspirācija caur adatu ir 
saistīta ar nelielu asiņošanas 
vai infekcijas risku. Pēc pro‑
cedūras var būt neliels dis‑
komforts, kam būtu jāizzūd 
pāris stundu laikā.
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Oocītu ziedošanai var būt arī citas sekas, piemēram, psiho‑
loģiskā ietekme, ko var radīt vēlāk konstatēta neauglība vai 
donora atlases laikā veikto medicīnisko vai ģenētisko pār‑
baužu potenciāli anomālie rezultāti. 

Oocītu ziedošana nesamazina iespējamību ieņemt un 
dzemdēt bērnus nākotnē. Ir publicēti ziņojumi par olnīcu 
stimulācijas saistību ar olnīcu vēzi, bet vairākos nesenos 
pētījumos nav konstatēta šāda saistība.

KĀ VAR TIKT IZMANTOTI ZIEDOTIE 
OOCĪTI? 
Iegūtie oocīti var tikt kriosaglabāti (sasaldēti) iegūšanas 
dienā vēlākai izmantošanai vai apaugļoti uzreiz pēc iegūša‑
nas. 

Svaigi vai sasaldēti-atkausēti oocīti var tikt apaugļoti ar 
oocītu saņēmējas partnera spermu vai donora spermu. 
Vienā ziedošanās reizē iegūtie oocīti var tikt izmantoti arī 
vairākiem saņēmējiem atkarībā no iegūto oocītu skaita un 
ziedošanas programmas nosacījumiem. 

Ja pēc apaugļošanas tiek iegūti vairāki labas kvalitātes 
embriji, daži no tiem var tikt arī sasaldēti, lai saņēmēja tos 
varētu izmantot vēlāk. 
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KUR ZIEDOT OOCĪTUS?
Sievietēm, kuras vēlas ziedot oocītus, jāsazinās ar neaug‑
lības ārstēšanas klīniku, kura saņēmusi atļauju no reģio‑
nālajām vai nacionālajām veselības aizsardzības iestādēm 
veikt oocītu iegūšanu un uzglabāšanu, kā arī ar ziedotajiem 
oocītiem saistītās apaugļošanas procedūras. Šīm klīnikām ir 
jāievēro stingri medicīniskie, juridiskie un ētiskie standarti, 
lai nodrošinātu, ka ziedošanas procedūra ir droša un atbilst 
attiecīgajā jurisdikcijā spēkā esošajiem tiesību aktiem. Infor‑
mācija par klīnikām, kuras saņēmušas attiecīgās atļaujas, 
pieejama pie nacionālajām veselības aizsardzības iestādēm.

ANONIMITĀTE VAI ATKLĀTA 
IDENTITĀTE?
Ir svarīgi, lai pirms oocītu ziedošanas donores iepazītos ar 
noteikumiem saistībā ar donores identitāti un anonimi‑
tāti, kas ir spēkā valstī, kurā donore plāno ziedot oocītus, jo 
dažādās valstīs (pat Eiropas ietvaros) var būt atšķirīgi nacio‑
nālie tiesību akti. Šo informāciju var iegūt klīnikā, kurā tiks 
veikta ziedošanas procedūra, un attiecīgās valsts veselības 
aizsardzības iestādē.

Vairumā valstu oocītu ziedošana ir anonīma procedūra. 
Tas nozīmē, ka donore nezinās, kas saņem viņas oocītus, 
un oocītus saņēmusī sieviete/pāris nezinās, kura persona 
oocītus ir ziedojusi. 

Dažās valstīs ir atļauta tā saucamā oocītu neanonīmā “tiešā 
ziedošana”. Tādā gadījumā donore ziedo savus oocītus radi‑
niekiem vai draugiem. Tādējādi oocīta izcelsme un saņē‑
mējs ir zināms visām iesaistītajām pusēm.

Attiecībā uz donora identitātes atklāšanu bērniem, kuri 
dzimuši no ziedotajiem oocītiem, situācija dažādās valstīs 
ir atšķirīga. Dažās valstīs personas, kuras dzimušas no zie‑
dotiem oocītiem, nevar pieprasīt informāciju par donores 
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identitāti. Neskatoties uz to, ir svarīgi ņemt 
vērā, ka līdz ar jaunu tehnoloģiju izstrādi 
ģenētiskās testēšanas sfērā nākotnē var būt 
neiespējami garantēt donoru anonimitāti. 

No otras puses, dažās valstīs personām, 
kuras dzimušas oocītu ziedošanas rezultātā, 
ir juridiskas tiesības pieprasīt informāciju 
par donores identitāti, sasniedzot pilnga‑
dību, kas parasti ir ap 18 gadu vecumu. 

Ko nosaka likums?
Tiesību aktos par oocītu ziedošanu 
Eiropas valstīs pastāv būtiskas 
atšķirības. Dažās valstīs var būt 
noteikti ierobežojumi saistībā ar 
to, kuras donores var ziedot oocītus 
un kādā veidā viņas to var darīt. 

Ja vēlaties saņem plašāku infor-
māciju par normatīvajiem aktiem, 
kas ir spēkā Jūsu valstī, sazinieties 
ar savu nacionālo veselības aizsar-
dzības iestādi.

KĀDAS IR OOCĪTU DONORES 
TIESĪBAS UN PIENĀKUMI?
Oocītu donorei jāapzinās, ka:

	✓	jebkurš bērns, kurš dzimis no viņas ziedotajiem oocītiem, juridiski 
nebūs viņas bērns;
	✓	viņai nebūs nekādu juridisku vai finansiālu pienākumu attiecībā uz 
bērnu, kurš dzimis no viņas ziedotajiem oocītiem;
	✓viņas vārds netiks norādīts bērna dzimšanas apliecībā;
	✓viņai nebūs nekādu tiesību noteikt to, kā bērns tiek audzināts;
	✓dažās valstīs, kurās ir atļauts atklāt donora identitāti, bērniem, kuri 
dzimuši no ziedotiem oocītiem, var būt tiesības saņemt donoru 
identificējošu informāciju.
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Donorēm ir arī pienākums sniegt precīzu informāciju par 
savu un savas ģimenes slimību vēsturi pirms ziedošanas 
procedūras, tās laikā un pēc tās, kā arī ievērot veselīgu 
dzīvesveidu ziedošanas procesa laikā. 

VAI AR OOCĪTU ZIEDOŠANU SAISTĪTAS 
KĀDAS IZMAKSAS? 
Šūnu un audu ziedošanai jābūt brīvprātīgai un nesavtīgai 
(t.i., bez jebkādas donora ietekmēšanas un bez finansiāla 
labuma vai līdzvērtīgu priekšrocību gūšanas). Tomēr tas 
nenovērš ar ziedošanas procesu saistītu pamatotu izdevumu 
(piemēram, ceļa vai medikamentu izdevumu) segšanu 
vai negūtu ienākumu kompensāciju. Šo izmaksu aprēķins 
dažādās valstīs vai oocītu ziedošanas programmās var būt 
atšķirīgs, bet dažviet var būt noteikta fiksēta summa par 
vienu ziedošanas procedūru, lai segtu visas izmaksas. 

Informācijai par noteikumiem attiecībā uz katrā gadījumā 
piemērojamo izmaksu kompensāciju vai atlīdzināšanu jābūt 
pieejamai klīnikā un/vai atbilstošajā veselības aizsardzības 
iestādē.
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Sagatavošana

Olnīcu stimulācija

Oocītu iegūšana

Apaugļošana

	✓ Informācija par ziedošanas procedūru
	✓ Medicīniskā izmeklēšana un ģimenes un personiskās 
slimību vēstures ievākšana
	✓ Psiholoģiskais atbalsts
	✓ Lēmuma pieņemšana, piekrišanas parakstīšana

	✓ Dabīgo hormonu veidošanās nomākšana
	✓ Hormonu injekcijas, lai veicinātu oocītu veidošanos
	✓ Ultraskaņas izmeklējumi, asins analīzes
	✓ Oocītu nobriedināšana

	✓ Vietējā anestēzijā, vieglā sedācijā
	✓ Oocītu iegūšana ar transvaginālu adatu
	✓ Oocīti tiek ievadīti speciālā vidē
	✓ Oocīti tiek sasaldēti vai apaugļoti

	✓ Apaugļošana ar spermu (laika punkts, kurā vairs nav 
iespējams atsaukt piekrišanu)

OOCĪTU ZIEDOŠANAS 
PROCESA KOPSAVILKUMS

1

2

3

4
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GALVENĀS ATZIŅAS
Izvēle ziedot oocītus personai, kam tie nepieciešami, ir 
nesavtīgs solis, kas sniedz cerību visām sievietēm, kurām 
grūtniecība ar pašu oocītiem nav iespējama. Tomēr kā 
jebkura orgāna ziedošana no dzīva donora tā saistīta ar zinā‑
miem riskiem, un donorēm jāapsver visas iespējamās sekas. 
Tādēļ pirms lēmuma pieņemšanas par šī soļa speršanu sie‑
vietēm uzmanīgi jāapsver, vai tā ir pareizā izvēle konkrētā 
gadījumā. 

Mēs ceram, ka šajā bukletā sniegtā informācija palīdzēs sie‑
vietēm šī būtiskā lēmuma pieņemšanas procesā. 



LAV

Eiropas Padome ir kontinenta vadošā cilvēktiesību organizācija. Tā ietver 
46 dalībvalstis, tostarp visas Eiropas Savienības dalībvalstis. Eiropas Zāļu 
kvalitātes un veselības aprūpes direktorāts (EDQM) ir Eiropas Padomes 
direktorāts. Tā mērķis ir veicināt pamata cilvēktiesības – kvalitatīvu zāļu un 
veselības aprūpes pieejamību – un veicināt un aizsargāt sabiedrības veselību.

www.edqm.eu


