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ÚTDRÁTTUR 

Framkvæmd staðgöngumæðrunar í Bretlandi 
Í ritgerð þessari er fjallað um sögu staðgöngumæðrunar í Bretlandi og leitast við að 
svara því hvort reynsla af staðgöngumæðrun í Bretlandi nýtist við mat á lögleiðingu 
staðgöngumæðrunar á Íslandi. Fjallað er um staðgöngumæðrun á almennan hátt og 
greint frá læknisfræðilegum, siðfræðilegum og lögfræðilegum álitaefnum 
staðgöngumæðrunar. Greint er frá framkvæmd staðgöngumæðrunar á Íslandi í dag 
og í ritgerðinni er að finna viðtöl höfundar við Íslendinga sem hafa persónulega 
reynslu af staðgöngumæðrun. Farið er yfir það hverjir það eru sem þurfa á 
staðgöngumóður að halda til að eignast barn, en erfitt er að meta hversu mikil sú 
þörf er þar sem ekki liggja fyrir neinar upplýsingar þess efnis. Staðgöngumæðrun 
hefur ávallt verið lögleg í Bretlandi en sett voru lög árið 1985 sem takmörkuðu 
heimild til staðgöngumæðrunar að verulegu leyti. Bresk yfirvöld hafa fjallað ítarlega 
um staðgöngumæðrun og gefið út tvær viðamiklar skýrslur um efnið. Rannsóknir 
hafa verið framkvæmdar í Bretlandi á áhrifum staðgöngumæðrunar á 
staðgöngumæður, verðandi foreldra og börn sem hafa fæðst af staðgöngumæðrum. 
Niðurstöður þessara rannsókna gefa til kynna að staðgöngumæðrun hafi almennt 
jákvæð áhrif á alla aðila. Staðgöngumæðrun hefur þó ekki gengið áfallalaust fyrir sig 
í Bretlandi, þar sem dómar hafa fallið þar vegna þess. Í ritgerðinni er farið yfir kosti 
og ókosti við lögleiðingu staðgöngumæðrunar á Íslandi, auk þess sem fjallað er um 
kostnað sem hlýst af staðgöngumæðrun. Niðurstaða umfjöllunarinnar er að sú mikla 
reynsla sem er fyrir hendi í Bretlandi gagnist vel við mat á því hvort lögleiða eigi 
staðgöngumæðrun á Íslandi. Bæði kostir og gallar framkvæmdar 
staðgöngumæðrunar í Bretlandi gagnast við mat á því hvernig beri að haga löggjöf 
hér á landi og hvað beri sérstaklega að varast. Vegna stöðu staðgöngumæðrunar á 
Íslandi í dag, þá er talið að hagsmunum Íslendinga sé betur borgið með lögleiðingu 
hennar hér á landi.  

 
 
 

 



 
 

ABSTRACT 

The implementation of surrogacy in Britain 
This thesis discusses the history of surrogacy in Britain. One of the aims is to find out 
whether Britain´s experience of surrogacy is useful in evaluating the legalisation of 
surrogacy in Iceland. Surrogacy is discussed in general and the medical, ethical and 
legal issues that may arise in connection with surrogacy are addressed. The position 
of surrogacy in Iceland today is covered. This thesis contain interviews with 
Icelanders that have personal experience of surrogacy. The fact that Icelanders have 
personal experience of surrogacy indicates that there is a need for surrogacy in 
Iceland, but no data is available on how great the need is. Surrogacy has always 
been legal in Britain. However legislation that limits authority to surrogacy 
substantially was passed in 1985. British authorities have discussed surrogacy in 
detail and released two extensive reports on the subject. Studies have been 
conducted in Britain on the effects of surrogacy on surrogate mothers, intended 
parents and children born through surrogacy. The results of these studies indicate 
that surrogacy has positive effects on all parties. However surrogacy has not been 
entirely free of trouble as there have been court cases on the matter. The thesis 
cover the advantages and disadvantages of legalisation of surrogacy in Iceland and 
discusses the cost, both for individuals and the state´s treasury. The conclusion is 
that the great experience on surrogacy which has been established in Britain is 
essential when deciding whether to legalize surrogacy in Iceland or not. Both the 
pros and cons of surrogacy in Britain assist in assessing how to perform the 
legislation in Iceland and what should be avoided. Because of the position of 
surrogacy in Iceland today, it is believed that Icelander´s interests are better served 
by legalising surrogacy in Iceland. 
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1. Inngangur 
Margir telja að það að eignast barn sé sjálfsagður hlutur og fyrir suma er það 

helsta markmið þeirra í lífinu. Oft er horft á barneignir sem ófrávíkjanlegan hluta þess 

að vera kona og hjá pörum eru barneignir gjarnan mikilvægt skref í þeirra sambandi. 

Raunveruleikinn er hins vegar sá að það eru ekki allir sem geta eignast börn og 

óvelkomið barnleysi er vandamál úti um allan heim. Löngun til þess að eignast barn 

getur verið afar sterk og því getur það reynst þeim erfitt sem geta það ekki. Á Íslandi 

er óvelkomið barnleysi kallað ófrjósemi og skilgreint sem sjúkdómur af 

heilbrigðisyfirvöldum.1  

Úrræði við óvelkomnu barnleysi eru ættleiðing, tæknifrjóvgun og 

staðgöngumæðrun. Ættleiðing er aðeins í boði fyrir takmarkaðan hóp fólks, þar sem 

þau lönd sem Ísland er með samninga við um ættleiðingu setja ströng skilyrði fyrir 

ættleiðingu og það geta ekki allir uppfyllt þau skilyrði.2 Vísindin hafa þó gert fólki sem 

stríðir við ófrjósemi kleift að eignast barn með eigin kynfrumum, þá með 

tæknifrjóvgun eða aðstoð staðgöngumóður. Pör geta þannig eignast barn sem er 

líffræðilega skylt öðrum aðilanum eða báðum. Tæknifrjóvgun er hægt að framkvæma 

með tvennum hætti: annars vegar með tæknisæðingu og hins vegar með 

glasafrjóvgun sbr. 1. mgr. 1. gr. laga nr. 55/1996 um tæknifrjóvgun og notkun 

kynfrumna og fósturvísa manna til stofnfrumurannsókna (tæknifrjóvgunarlög). 

Meðferðirnar eru misjafnar og misdýrar. Yfirleitt er glasafrjóvgun ekki framkvæmd 

nema tæknisæðing hafi ekki tekist eða er ekki möguleg, þar sem glasafrjóvgun er 

mun dýrari en tæknisæðing.3 Báðar þessar meðferðir eru löglegar á Íslandi og í boði 

fyrir þá sem þurfa á slíku að halda og uppfylla þau skilyrði sem sett eru. Þessar 

meðferðir hjálpa þó ekki þeim konum sem geta ekki sjálfar gengið með barn af 

einhverjum ástæðum, t.d. konum sem hafa ekki leg eða eru með sjúkdóm í legi. Þær 

konur sem ekki geta gengið sjálfar með barn, geta þó eignast barn með eigin 

kynfrumum, framleiði þær nothæf egg, með aðstoð staðgöngumóður. Framleiði kona 

ekki egg, getur par þó eignast barn með aðstoð staðgöngumóður sem getið er með 

                                            
1
 Heimasíða Art Medica. Aðgengilegt á http://www.artmedica.is/ 

2
 Heimasíða Foreldrafélags ættleiddra barna. Aðgengilegt á 
http://www.aettleiding.is/index.php?option=com_content&view=article&id=70&Itemid=315 

3
 Heimasíða Art Medica. Aðgengilegt á http://www.artmedica.is/id/402 

http://www.artmedica.is/
http://www.aettleiding.is/index.php?option=com_content&view=article&id=70&Itemid=315
http://www.artmedica.is/id/402
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sæði mannsins. Staðgöngumæðrun gerir einnig einhleypum karlmönnum og 

samkynhneigðum karlpörum það mögulegt að eignast barn með eigin kynfrumum.4   

Staðgöngumæðrun kallast það þegar tæknifrjóvgun er framkvæmd á konu 

sem hyggst ganga með barn fyrir aðra og láta það af hendi við fæðingu, sbr. 7. mgr. 

1. gr. tæknifrjóvgunarlaga. Staðgöngumæðrun getur verið með tvennum hætti: 

annaðhvort er um að ræða hefðbundna staðgöngumæðrun eða fulla 

staðgöngumæðrun og fer það eftir því hvort notaðar eru eggfrumur úr 

staðgöngumóðurinni við getnað barnsins um hvort er að ræða.5 Þá getur 

staðgöngumæðrun verið í velgjörðar- eða hagnaðarskyni, allt eftir því hvort 

staðgöngumóðirin gengur með barnið af þeim vilja einum að gera öðrum þann greiða 

eða hvort hún þiggur peningar fyrir að gera það.6  

Þrátt fyrir að vísindin geri barnlausum einstaklingum kleift að eignast barn 

með aðstoð staðgöngumæðra, þá banna mörg ríki staðgöngumæðrun sem slíka. Á 

Íslandi hefur staðgöngumæðrun ávallt verið bönnuð, sbr. 4. mgr. 5. gr. 

tæknifrjóvgunarlaga, og á hinum Norðurlöndunum er slíkt jafnframt óheimilt.7 

Staðgöngumæðrun er þó heimil víða um heim og í Bretlandi er það löglegt en þó háð 

takmörkunum.8  

Við lagasetningu á Íslandi er gjarnan litið til Norðurlandanna, en 

staðgöngumæðrun er óheimil á öllum Norðurlöndunum. Ýmist er það skýrt tekið fram 

í lögum að hún sé óheimil eða að hún er óheimil vegna þess að það leiðir af öðrum 

lagaákvæðum.9 Þrátt fyrir að gjarnan sé litið til Norðurlandanna, þá er í raun ekkert 

því til fyrirstöðu að Ísland geti á þessu sviði litið til annarra landa, eins og til dæmis 

Bretlands, þar sem staðgöngumæðrun er heimil að fullnægðum ströngum skilyrðum. 

Staðgöngumæðrun hefur alltaf verið lögleg í Bretlandi og áhugavert er að skoða 

hvernig til hefur tekist þar í landi. Framan af voru engar reglur þar um 

                                            
4
  Áfangaskýrsla vinnuhóps heilbrigðisráðherra um staðgöngumæðrun. Heilbrigðisráðuneytið, 5. 
febrúar 2010. Bls. 2-3.  

5
  Kindregan, Charles P. og McBrien, Maureen,  Assisted reproductive technology. A lawyer´s guide to 
emerging law and science. Chigaco 2006, bls. 130-135.  

6
  McLachlan, Hugh V., og Swales, J. Kim, „Commercial surrogate motherhood and the alleged 
commodification of children: A defense of legally enforceable contracts“. Law and Contemporary 
Problems 2009 (3), bls. 92.   

7
 Áfangaskýrsla um staðgöngumæðrun, bls. 12.  

8
 Surrogacy Arrangements Act 1985. Aðgengilegt á: http://www.statutelaw.gov.uk  

9
 Áfangaskýrsla um staðgöngumæðrun, bls. 16.  

http://www.statutelaw.gov.uk/
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staðgöngumæðrun og slíkt framkvæmt án laga og aðkomu stjórnvalda en árið 1985 

voru sett lög sem settu staðgöngumæðrun í Bretlandi ákveðin takmörk.10   

Markmið ritgerðarinnar er að varpa ljósi á staðgöngumæðrun með sérstakri 

áherslu á það fyrirkomulag sem lögfest var í Bretlandi og meta þá reynslu sem þar 

hefur skapast. Leitast verður við að svara þeirri spurningu hvort reynsla Breta af 

staðgöngumæðrun geti nýst við mat á því hvort lögleiða ætti staðgöngumæðrun á 

Íslandi og þá að hvaða leyti. Við mat á því er skoðuð sú umræða sem fram hefur 

farið af breskum yfirvöldum um staðgöngumæðrun frá upphafi, hvað leiddi til þess að 

staðgöngumæðrun voru sett takmörk og á hvaða grundvelli þau voru sett. Þá er 

einnig farið yfir það hvernig löggjöf Bretlands um staðgöngumæðrun er háttað og 

hvernig framkvæmd hennar hefur verið. Til þess að meta hvernig löggjöfin hefur 

reynst er fjallað um fjóra mismunandi dóma, þar sem reyndi á ákvæði laga um 

staðgöngumæðrun. Einnig er gerð grein fyrir rannsóknum sem gerðar voru í 

Bretlandi á áhrifum staðgöngumæðrunar á staðgöngumæður, verðandi foreldra og 

börn sem eru fædd af staðgöngumóður. 

Í ritgerðinni er einnig fjallað um stöðu staðgöngumæðrunar á Íslandi í dag. 

Staðgöngumæðrun virðist vera feimnismál á Íslandi vegna bannsins, en þó eru til 

dæmi um það að Íslendingar hafi eignast börn með aðstoð staðgöngumóður. Við 

gerð ritgerðar þessarar var leitast við að fá viðtöl við einstaklinga sem hafa tekið þátt 

í staðgöngumæðrun, einkum til þess að varpa ljósi á raunverulega stöðu 

staðgöngumæðrunar. Erfitt reyndist að fá viðmælendur, en þó voru nokkrir aðilar til í 

að veita viðtal undir nafnleynd.  

Í umræðukafla ritgerðarinnar er fjallað um kosti og ókosti lögleiðingar 

staðgöngumæðrunar á Íslandi, gerð grein fyrir kostnaði við staðgöngumæðrun yrði 

hún leyfð og lagðar fram tillögur að lagasetningu.  

 

                                            
10

 Surrogacy Arrangements Act 1985.  
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2. Almennt um staðgöngumæðrun 

2.1. Inngangur 

Samkvæmt skilgreiningu í íslenskum lögum telst staðgöngumæðrun vera það 

þegar tæknifrjóvgun er framkvæmd á konu sem hyggst ganga með barn fyrir aðra 

konu og hefur fallist á það fyrir meðgönguna að láta barnið af hendi strax eftir 

fæðingu, sbr. 7. mgr. 1. gr. tæknifrjóvgunarlaga. Þrátt fyrir þessa skilgreiningu, þá er 

hægt að framkvæma staðgöngumæðrun með öðrum hætti en með tæknifrjóvgun, því 

staðgöngumóðir getur einnig orðið þunguð við heimasæðingu eða samfarir.11 Einnig 

má geta þess að kona getur gengið með barn fyrir karlmann/menn, jafnt sem konu, 

því dæmi eru til um það að einhleypir karlmenn og samkynhneigð karlpör hafi nýtt 

sér staðgöngumæðrun til þess að eignast börn.12  

Staðgöngumæðrun getur verið með tvennum hætti: annars vegar er um að 

ræða hefðbundna staðgöngumæðrun og hins vegar fulla staðgöngumæðrun og fer 

það eftir því hvort notast er við egg úr staðgöngumóðurinni eða hinni verðandi móður 

um hvort er að ræða, en misjafnt er hvor hátturinn hentar fólki. Talið er að ástæður 

kvenna fyrir því að ganga með barn fyrir aðra stafi einkum af tvennu: annaðhvort 

gera þær það í velgjörðarskyni eða hagnaðarskyni.13  

Staðgöngumæðrun er þess eðlis að því fylgja mörg álitaefni, einkum af 

læknisfræðilegum, siðfræðilegum og lögfræðilegum toga.14  

2.2. Tegundir staðgöngumæðrunar 

Staðgöngumæðrun getur farið fram með tvennum hætti. Annars vegar er um 

að ræða hefðbundna staðgöngumæðrun og hins vegar fulla staðgöngumæðrun. 

Hefðbundin staðgöngumæðrun kallast það þegar kona samþykkir að ganga með 

barn fyrir aðraog notast er við egg staðgöngumóðurinnar og sæði hins verðandi 

föður. Þetta form staðgöngumæðrunar á sér lengri sögu en full staðgöngumæðrun, 

þar sem full staðgöngumæðrun er flóknara ferli. Einkum er notast við hefðbundna 

                                            
11

 Surrogacy. Review for Health Ministers of Current Arrangement for Payments and Regulation. 
Presented to Parliament by the Secretary of State for Health by Command of Her Majesty, October 
1998. Annex A. 

12
 Wald, Deborah H. [án árs] „A Legal Perspective on Gay Surrogacy“. Gay Life. Aðgengilegt á:  
http://gaylife.about.com/od/gayparentingadoption/a/gayparent.htm og Coleman, Thomas F. 2007, 9. 
apríl. „More single men using surrogates to have kids“. Unmarried Amercia. Aðgengilegt á: 
http://www.unmarriedamerica.org/column-one/04-09-07-single-men-and-surrogates.htm 

13
 Lambropolous, Victoria, „Surrogacy arrangements: the legal and ethical perspectives“. The Greek 
Conference 2004, bls. 5 og Kindregan og McBrien, Assisted  reproductive technology, bls. 132-135. 

14
 Áfangaskýrsla um staðgöngumæðrun, bls. 2-16.  

http://gaylife.about.com/od/gayparentingadoption/a/gayparent.htm
http://www.unmarriedamerica.org/column-one/04-09-07-single-men-and-surrogates.htm
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staðgöngumæðrun í þeim tilfellum þar sem vöntun er á eggfrumum, til dæmis þegar 

hin verðandi móðir framleiðir ekki egg og þegar um er að ræða einhleypa karlmenn 

og samkynhneigð karlpör. Sæði verðandi föður er þá komið fyrir í leggöngum 

staðgöngumóðurinnar svo frjóvgun sé möguleg. Ef frjóvgun tekst og 

staðgöngumóðirin verður ófrísk, þá er barnið líffræðilega skylt staðgöngumóðurinni 

og hinum verðandi föður, en líffræðilega óskylt hinni verðandi móður. 

Gagnkynhneigð pör, einhleypir karlmenn og samkynhneigð karlpör leita einkum 

þessarar leiðar til þess að eignast barn, því þá er það líffræðilega skylt 

föðurnum/öðrum aðilanum. Notast er þó minna við þetta form staðgöngumæðrunar 

en áður þar sem vísindin hafa gert fulla staðgöngumæðrun mögulega og framleiði 

verðandi móðir egg er sú aðferð fremur notuð.15 Kostir hefðbundinnar 

staðgöngumæðrunar eru margir, einkum þó að staðgöngumóðirin er ekki einungis að 

ganga með barnið heldur jafnframt að gefa hinum verðandi foreldrum egg. Helsta 

gagnrýnin sem fram hefur komið á þetta form er sú að auknar líkur eru á að 

staðgöngumóðurinni finnist erfiðara að gefa barnið frá sér vegna þess að það er 

líffræðilega skylt henni.16 Í þessu samhengi má geta þess að í Grikklandi er lagt bann 

við því að staðgöngumæður séu líffræðilegar mæður barnanna sem þær ganga með. 

Líklegt er að það sé vegna þess að Grikkland gengur hvað lengst í að takmarka 

réttindi staðgöngumæðra, því þar teljast þær ekki mæður barnanna sem þær ganga 

með og eru þar af leiðandi ekki með forræði yfir þeim.17  

Full staðgöngumæðrun kallast það þegar kona samþykkir að ganga með barn 

fyrir aðra en ekki er notast við egg staðgöngumóðurinnar. Oftast er notast við egg og 

sæði hinna verðandi foreldra en þetta er einnig mögulegt með gjafaeggjum og 

gjafasæði. Barnið er þar af leiðandi ekki líffræðilega skylt staðgöngumóðurinni. 

Frjóvgunin er þá framkvæmd utan líkama staðgöngumóðurinnar með glasafrjóvgun 

og fósturvísum síðan komið fyrir í legi hennar. Þetta form staðgöngumæðrunar er 

yfirleitt notað í þeim tilvikum þegar hin verðandi móðir framleiðir eggfrumur en getur 

ekki gengið með barn. Helsti kosturinn við fulla staðgöngumæðrun er sá að frjó pör 

hafa kost á því að eignast barn sem er líffræðilega skylt báðum aðilum, þrátt fyrir að 

                                            
15

 Kindregan og McBrien, Assisted  reproductive technology, bls. 130-132.  
16

 Snowdon, Claire, „What Makes a mother? Interviews with women involved in egg donation and 
surrogacy“. Birth 1994 (2), bls. 82.  

17
 Lambropolous, „Surrogacy arrangements“, bls. 5. 
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konan geti ekki gengið með barn. Sé notast við gjafaegg og gjafasæði er barnið þó 

líffræðilega óskylt bæði staðgöngumóðurinni og hinum verðandi foreldrum.18  

Í Bretlandi hefur full staðgöngumæðrun almennt verið að ganga betur en 

hefðbundin staðgöngumæðrun, en fá álitaefni hafa risið vegna fullrar 

staðgöngumæðrunar þar í landi. Það er talið stafa af því að full staðgöngumæðrun er 

í öllum tilvikum framkvæmd með glasafrjóvgun og ferlinu þar af leiðandi fylgt eftir af 

sérfræðingum. Hefðbundin staðgöngumæðrun getur farið fram án vitundar 

sérfræðinga um það að um staðgöngumæðrun sé að ræða, eða jafnvel alfarið án 

aðkomu sérfræðinga.19 Í sumum löndum er hefðbundin staðgöngumæðrun bönnuð, 

til dæmis í Grikklandi.20 

2.3. Staðgöngumæðrun í velgjörðarskyni eða hagnaðarskyni 

Ástæður þess að konur ákveða að gerast staðgöngumæður og ganga með 

börn fyrir annað fólk er einkum flokkaðar með tvennum hætti. Annað hvort sem 

staðgöngumæðrun í velgjörðarskyni eða staðgöngumæðrun í hagnaðarskyni. Þessi 

þáttur staðgöngumæðrunar er afar umdeildur, einkum hvort staðgöngumæðrun í 

hagnaðarskyni eigi að vera lögleg.21 Staðgöngumæðrun í velgjörðarskyni er það 

kallað þegar staðgöngumóðir samþykkir að ganga með barn fyrir aðra án þess að fá 

greitt fyrir það, eða fær einungis greiddan tilfallandi kostnað vegna staðgöngunnar. 

Tilfallandi kostnaður telst vera sá kostnaður sem staðgöngumóðirin verður fyrir 

vegna meðgöngu og fæðingar, eins og til dæmis lækniskostnaður, tekjutap og 

meðgönguföt.22  

Staðgöngumæðrun í hagnaðarskyni er það kallað þegar staðgöngumóðir fær 

greitt fyrir staðgönguna, það er hún fær meira greitt en einungis fyrir kostnaði vegna 

staðgöngumæðrunarinnar.23  

2.4. Læknisfræðileg álitaefni 

Gera þarf ákveðnar kröfur til þeirra kvenna sem vilja gerast staðgöngumæður, 

til þess að staðgöngumæðrunin gangi sem best fyrir sig. Álitaefni er hvaða kröfur eigi 

                                            
18

 Kindregan og McBrien, Assisted reproductive technology, bls. 132-135.  
19

 Brinsden, Peter R., „Clinical Aspects Of IVF Surrogacy in Britain“. Í Cook, Rachel, Sclater, Shelley 
Day og Kagnans, Felicity (ritstj.), Surrogate motherhood: International perspectives. Oxford 2003, 
bls. 108.  

20
 Lambropolous, „Surrogacy arrangements: the legal and ethical perspectives“, bls. 5. 

21
 McLachlan og Swales, „Commercial surrogate motherhood and the alleged commodification of 
children“, bls. 91. 

22
 Sama heimild, bls. 92.   

23
 Sama heimild.   
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að gera til þeirra en almennt verða þær kröfur að miða að því að takmarka áhættu í 

tengslum við meðgöngu og fæðingu á staðgöngumæðurnar sjálfar. Til þess að 

takmarka áhættu á heilsu staðgöngumæðra, þarf að gera þá kröfu að þær séu 

almennt líkamlega og andlega hraustar. Auk þess ætti að gera þá kröfu að 

staðgöngumæður séu undir 35 ára aldri, þar sem vaxandi líkur eru á galla á 

litningum í fóstrum eftir þann aldur (athuga skal að ef staðgöngumóðirin leggur ekki 

til eggfrumur, þá á þessi krafa ekki við um hana). Æskilegt er að gera þær kröfur að 

konur hafi eignast að minnsta kosti eitt barn sjálfar áður en þær gerast 

staðgöngumæður.24 Þessi krafa er mikilvæg að því leyti að staðgöngumæður hafa 

þá upplifað þær tilfinningar sem fylgja því að ganga með og fæða barn og vita þar af 

leiðandi nokkurn veginn hvernig þeim muni líða tilfinningalega á meðgöngunni.25  

Á meðal þeirra læknisfræðilegu álitaefna sem tengjast staðgöngumæðrun eru 

þættir er varða tæknifrjóvganir. Álitaefni er hversu marga fósturvísa eigi að setja upp 

í staðgöngumóður. Fleiri fósturvísar auka líkur á þungun en geta jafnframt leitt til 

þess að úr verði tví- eða fjölburar. Þetta atriði skiptir máli varðandi hættu á 

fyrirburafæðingu, en auknar líkur eru á því að börn fæðist fyrir tímann sé um fjölbura 

að ræða. Þá ber að geta þess að fyrirburafæðingum fylgir mikil hætta á því að börnin 

þurfi sjúkrahúsvistun í lengri tíma, auk þess sem líkur á ungbarnadauða eru þrefalt 

meiri þegar um fyrirbura er að ræða.26  

Gera þarf kröfu um það að fram fari nauðsynlegar rannsóknir á egggjafa, 

sæðisgjafa og staðgöngumóður til þess að kanna hvort viðkomandi sé haldinn 

smitsjúkdómum áður en frjóvgun fer fram til þess að koma í veg fyrir smit á milli aðila 

vegna tæknifrjóvgunarinnar.27  

Einn þáttur læknisfræðilegra álitaefna er félagsráðgjöf í sambandi við 

staðgöngumæðrun. Álitaefni er hvort, og þá að hvaða leyti, stuðla eigi að því að 

aðilar að samkomulagi um staðgöngumæðrun fái ráðgjöf varðandi ferlið. Breska 

læknafélagið hefur mælt eindregið með því að fólk sem er að hugleiða 

staðgöngumæðrun nýti sér ráðgjöf til þess að fullvissa sig um að það hafi hugleitt 

                                            
24

 Áfangaskýrsla um staðgöngumæðrun, bls. 3.  
25

 Damelio, Jennifer og Sorensen, Kelley, „Enhancing autonomy in paid surrogacy“. Bioethics 2008 
(5), bls. 5. 

26
 Áfangaskýrsla um staðgöngumæðrun, bls. 3.  

27
 Surrogacy. Review for Health Ministers of Current Arrangement for Payments and Regulation, bls. 
52.  
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staðgöngumæðrun að öllu leyti og þau álitaefni sem fylgja því.28 Ráðgjöf við 

staðgöngumæðrun getur stuðlað að því að aðilar fari ekki af stað með ferlið nema 

þeir hafi fengið fullnægjandi upplýsingar og séu algörlega öruggir um það að þetta sé 

þeirra vilji. Með ráðgjöf vegna staðgöngumæðrunar er hægt að fá alla aðila sem 

koma að slíku til þess að ræða um áhyggjur sínar af ferlinu og gera þeim grein fyrir 

mögulegum ágreiningi áður en ferlið hefst. Talið hefur verið að með slíkri ráðgjöf sé 

hægt að gera hlutina rétt frá byrjun og koma í veg fyrir ágreining síðar meir.29 Einnig 

er talið að ráðgjöf eigi jafnframt að vera í boði á meðan á ferlinu stendur og eftir að 

barnið er fætt, frekar en að takmarka það við upphaf ferlisins. Áframhaldandi ráðgjöf 

getur verið sérstaklega mikilvæg fyrir staðgöngumæður, þar sem möguleiki er á því 

að þær upplifi ástvinamissi eftir að þær hafa látið barnið af hendi. Ráðgjöf eftir að 

barnið er fætt getur líka skipt máli fyrir verðandi foreldra, einkum ef þeir eru í vafa um 

það hvenær og hvernig þeir eigi að tilkynna barninu að það hafi verið fætt af 

staðgöngumóðir. Þar sem staðgöngumæðrun snertir einnig maka og börn 

staðgöngumæðra, þá hefur verið talið að þau gætu þurft á ráðgjöf að halda, þar sem 

staðgöngumæðrunin snertir þau jafnframt. Breska læknafélagið lítur svo á að ráðgjöf 

vegna staðgöngumæðrunar eigi ekki að vera valkvæður munaður heldur 

óaðskiljanlegur þáttur staðgöngumæðrunar.30 Meirihluti ágreiningsmála sem upp 

hafa komið vegna staðgöngumæðrunar í Bretlandi eru tilvik þar sem 

staðgöngumæðrunin fór fram án eftirlits og ráðgjafar.31  

2.5. Siðfræðileg álitaefni 

Eitt álitaefni staðgöngumæðrunar við mat á lögleiðingu þess er hvort 

staðgöngumæðrun ætti að vera lögleg bæði í velgjörðar- og hagnaðarskyni, eða 

einungis af öðrum hvorum meiðinum. Almennt séð hefur verið talið að ef 

staðgöngumæðrun eigi að vera heimil á annað borð, þá eigi hún að vera heimil í 

velgjörðarskyni. Staðgöngumæðrun í velgjörðarskyni er þó ekki endilega án áhættu. 

Verið getur að þrýstingur á konu um það að gerast staðgöngumóðir geti orðið mikill 

vegna náinna tengsla við einhvern sem getur ekki gengið með barn. Ágreiningur 

                                            
28

 Changing conceptions of motherhood. The practice of surrogacy in Britain. British medical 
association, janúar 1996, bls. 54.  

29
 Brinsden, „Clinical Aspects of IVF Surrogacy in Britain“, bls. 103-104.  

30
 Changing conceptions of motherhood, bls. 54. 

31
 Brinsden, „Clinical Aspects of Surrogacy in Britain“, bls. 107. 
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getur orðið á milli aðila vegna staðgöngunnar og skaðað samband þeirra sem að því 

koma, sérstaklega ef staðgöngumóðirin vill ekki láta barnið af hendi.32  

Staðgöngumæðrun í hagnaðarskyni getur haft margar áhættur í för með sér. Í 

fyrsta lagi ber að nefna það að sú skoðun hefur gjarnan komið fram að greiðslur fyrir 

staðgöngumæðrun megi telja viðskipti með börn. Þannig gangi börn í raun kaupum 

og sölum og aðaláherslan færist frá barninu sjálfu og vangaveltur vakna, eins og: „að 

fá eitthvað fyrir peningana“, „að fá borgað fyrir sína vinnu“ og „að gæði vinnunnar eigi 

að vera í lagi“.33 Af þessu leiðir sú hugsun að til gæti orðið markaður, þar sem börn 

gætu jafnvel verið misverðmæt eftir eiginleikum þeirra. Þetta gengur gegn þeirri 

meginhugmynd að börn séu einstök og verði ekki keypt eða metin fyrir fé.34 Færð 

hafa verið fram rök gegn þessu og því haldið fram að tilgangur staðgöngumæðrunar 

skipti sköpum, því staðgöngumæðrun sé framkvæmd vegna þess að hinir verðandi 

foreldrar vilji verða foreldrar, en ekki vegna þess að þeir ætli sér að nota barnið eða 

græða á því. Einnig er sagt að í flestum tilfellum staðgöngumæðrunar, þá sé hinn 

verðandi faðir líffræðilegt foreldri barnsins og því sé óeðlilegt að tala um að hann sé 

að kaupa sitt eigið barn. Þá er því haldið fram að það atriði að staðgöngumóður sé 

heimilt að skipta um skoðun og halda barninu, styrki þá hugmynd að þær séu að 

selja þjónustu en ekki börn.35  

Einnig hefur verið færð fram sú skoðun að staðgöngumæðrun í hagnaðarskyni 

megi líkja við vændi, þar sem staðgöngumæður séu í raun að selja aðgang að 

líkama sínum.36 Sagt hefur verið að þessi samlíking sé ekki rétt þar sem tilgangurinn 

með vændi annars vegar og staðgöngumæðrun hins vegar sé ekki sá sami. 

Tilgangurinn með vændi sé kynferðisleg fullnæging en tilgangurinn með 

staðgöngumæðrun sé að fæða barn í heiminn.37  

Ein stærsta áhættan varðandi staðgöngumæðrun í hagnaðarskyni er sú að 

konur ákveði að gerast staðgöngumæður af fjárhagslegri nauðsyn. Þær geri það ekki 

vegna þess að þær vilji og treysti sér til þess að ganga með barn fyrir aðra og láta 

                                            
32

 Surrogacy. Review forHealth Ministers of Current Arrangement for Payments and Rregulation, bls. 
62.  

33
 Det Eetiske Råds udtalelse om rugemødre. 2008. Det Etiske Råd, Kaupmannahöfn. Aðgengilegt á: 
http://etiskraad.dk/Aktuelt/Hoeringssvar-og-udtalelser/2008/21-05-2008-udtalelse-om-
rugemoedre.aspx 

34
 Áfangaskýsla um staðgöngumæðrun, bls. 4-5.  

35
 Damelio, og Sorensen,  „Enhancing Autonomy in Paid Surrogacy“, bls. 270-271. 

36
 van Niekerk, Anton og van Zyl, Liezl, „The Ethics of Surrogacy: Women´s Reproductive Labour“. 
Journal of Medical Ethics, 1995 (21), bls. 345-349.  

37
 Damelio og Sorensen, „Enhancing autonomy in paid surrogacy“, bls. 2.  

http://etiskraad.dk/Aktuelt/Hoeringssvar-og-udtalelser/2008/21-05-2008-udtalelse-om-rugemoedre.aspx
http://etiskraad.dk/Aktuelt/Hoeringssvar-og-udtalelser/2008/21-05-2008-udtalelse-om-rugemoedre.aspx
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það af hendi við fæðingu, heldur neyðist til þess vegna fátæktar. Í slíkum tilfellum er 

verið að notfæra sér bágar aðstæður konunnar til þess að fá hana til að gera eitthvað 

fyrir peninga sem hún myndi annars ekki vilja gera. Sé greitt fyrir staðgöngumæðrun 

er líklegra að konur sem búa við fátækt gerist staðgöngumæður.38 Þrátt fyrir þetta, 

þá eru aðilar sem telja að rétt sé að greiða staðgöngumæðrum fyrir 

staðgöngumæðrunina og halda því fram að konur eigi að hafa rétt til þess að semja 

um greiðslur fyrir að ganga með barn fyrir aðra.39 Einnig hafa þau rök verið færð 

fram, varðandi staðgöngumæðrun í hagnaðarskyni, að fjárhagslegur ávinningur auki 

líkur á því að konur vilji gerast staðgöngumæður.40 

Þar sem velferð barns sem fæðist af staðgöngumóður er eitt mikilvægasta 

atriði staðgöngumæðrunar, þá er það álitaefni hvort öllum eigi að vera heimilt að 

eignast barn með aðstoð staðgöngumóður.41 Það er þó varla umdeilt að gerð sé sú 

krafa að hinir verðandi foreldrar geti annast barnið. Í íslenskum 

tæknifrjóvgunarlögum koma fram skilyrði sem kona/par verður að uppfylla til þess að 

mega gangast undir tæknifrjóvgun. Þar er sagt að tæknifrjóvgun megi aðeins 

framkvæma ef ætla má að barninu sem til verður við aðgerðina verði tryggð 

þroskavænleg uppeldisskilyrði og að andleg heilsa og félagslegar aðstæður 

konunnar/parsins séu góðar. Í lögunum kemur það fram að læknir verði að leggja 

mat á það hvort skilyrðin séu uppfyllt áður en hann ákveður hvort tæknifrjóvgun fari 

fram, sbr. 3. gr. tæknifrjóvgunarlaga. Telja verður að ef ríki ætlar sér að heimila 

staðgöngumæðrun, þá sé þetta lágmarkskrafa sem gera verði til hinna verðandi 

foreldra. Í þessu samhengi þarf þó að meta það hvort takmarka eigi heimild til 

staðgöngumæðrunar við ákveðna hópa fólks, þrátt fyrir að viðkomandi fólk í hverjum 

hópi uppfylli skilyrði eins og til dæmis nefnt ákvæði tæknifrjóvgunarlaga. Því hefur 

verið haldið fram að staðgöngumæðrun eigi einungis að vera meðferð við ófrjósemi, 

á meðan aðrir telja að staðgöngumæðrun eigi að vera í boði fyrir alla þá sem geta 

ekki eða vilja ekki ganga með barn sjálfir.42 Hægt er að skipta fólki sem getur ekki 

gengið með barn af sjálfsdáðum upp í ákveðna hópa eftir því hvort um er að ræða 

konur sem eru ekki með leg, eru með sjúkdóm í legi eða er ráðið frá því að ganga 

með barn af læknisfræðilegum ástæðum, konur sem geta ekki gengið með barn 

                                            
38

 Den Etiske Råds udtalelse om rugemødre.  
39

 Damelio og Sorensen, „Enhancing autonomy in paid surrogacy“, bls. 1.  
40

 Surrogacy. Review for health ministers of current arrangement for payments and regulation, bls. 47.  
41

 Changing conceptions of motherhood, bls. 59.  
42

 Surrogacy. Review for Health Ministers of CurrentAarrangement for Payments and Regulation, bls. 
14.  
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vegna fötlunar, einhleypa karlmenn, samkynhneigða karlmenn eða konur geta 

gengið með barn en vilja fá staðgöngumæður til þess að ganga með barnið fyrir sig 

af hagkvæmnisástæðum. Fyrstnefndi hópurinn er sá hópur sem er hvað 

viðurkenndastur til þess að eiga rétt á staðgöngumæðrun, samanber til dæmis 

skilgreininguna á staðgöngumæðrun í íslenskum lögum, þar sem fram kemur að 

staðgöngumæðrun sé það tilfelli þegar kona gengur með barn fyrir aðra konu, sbr. 7. 

mgr. 1. gr. tæknifrjóvgunarlaga. Annar hópur er hópur sem samanstendur af konum 

sem geta ekki gengið með barn sjálfar vegna fötlunar, en eru þó misjafnlega mikið 

fatlaðar. Almennt verður að telja að fötlun konu sem slík eigi ekki að koma í veg fyrir 

rétt hennar til þess að eignast barn með aðstoð staðgöngumóður.43 Einhleypir 

karlmenn tilheyra hópi sem alla jafna á að hafa sama rétt og fyrstnefndi hópurinn á 

grundvelli jafnréttissjónarmiða, sbr. lög númer 10/2008 um jafna stöðu og jafnan rétt 

kvenna og karla og 2. mgr. 65. gr. stjórnarskrárinnar. Samkynhneigð karlpör tilheyra 

sennilega þeim hópi mætir hvað mestum fordómum og meðal annars hefur verið 

sagt að samkynhneigðir einstaklingar eigi ekki að koma nálægt börnum. Rannsóknir 

sýna þó fram á það að börn sem eru alin upp hjá samkynhneigðum pörum eru 

tilfinningalega örugg, þau eru sjálfstæð, í góðu jafnvægi og kynhneigð þeirra er í 

engu frábrugðin kynhneigð barna sem alast upp hjá gagnkynhneigðum foreldrum.44 

Þær konur sem óska eftir aðstoð staðgöngumæðra af hentugleikaástæðum tilheyra 

hópi sem síst er talinn eiga rétt á því að fá aðstoð staðgöngumóður, þar sem talið 

hefur verið að staðgöngumæðrun eigi einungis rétt á sér sem síðasti möguleiki fólks 

til þess að eignast barn.45 Ætli ríki að heimila staðgöngumæðrun, þá er mikilvægt að 

það sé haft sé í huga, við mat á því hvort takmarka eigi heimild til 

staðgöngumæðrunar við ákveðna hópa fólks, að samkvæmt Stjórnarskrá Íslands þá 

eiga allir vera jafnir fyrir lögum, sbr. 65. gr. stjórnarskrárinnar nr. 33/1944.  

Álitaefni er hvort samkomulag um staðgöngumæðrun eigi að vera aðfarahæft 

fyrir dómi. Ef samkomulag um staðgöngumæðrun er aðfarahæft fyrir dómi, þá er 

hægt að dæma aðila að slíku samkomulagi til þess að framfylgja skyldu sinni 

samkvæmt samkomulaginu. Það leiðir til þess að staðgöngumóðir verður dæmd til 

þess að láta barnið sem hún gekk með af hendi og hinir verðandi foreldrar verða 

dæmdir til þess að taka við barninu. Spurning er hvort það sé siðferðislega rétt að 

                                            
43

 Sama heimild.   
44

 Guðrún Rakel Brynjólfsdóttir, „Börn lesbía og homma“. Í Rannveig Traustadóttir og Þorvaldur 
Kristjánsson (ritstj.), Samkynhneigðir og fjölskyldulíf. Reykjavík 2003, bls. 115-116.  

45
 Surrogacy. Review for health ministers of current arrangement for payments and regulation, bls. 30. 
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skylda konu sem hefur gengið með og fætt barn að láta það af hendi gegn hennar 

vilja. Einnig er spurning hvort rétt sé að skylda hina verðandi foreldra til þess að taka 

við barni sem þeir vilja ekki taka við. Óaðfararhæfi samninga um staðgöngumæðrun 

leiða þó til þess að báðir aðilar eru í óvissu um það hvort hinn aðilinn muni standa 

við sinn hluta samningsins á meðan á tæknifrjóvgunarferli og meðgöngu stendur. 

Meginregla í samningarétti segir að við samninga skuli standa og samkvæmt þeirri 

reglu ætti samkomulag um staðgöngumæðrun að vera aðfararhæft.46 Þá væri staða 

aðila að samkomulagi um staðgöngumæðrun ljós frá upphafi til enda og enginn gæti 

skipt um skoðun á miðri leið. Meðganga tekur alla jafna níu mánuði og erfitt getur 

verið fyrir aðila að samkomulagi um staðgöngumæðrun að bíða í þann tíma og vera í 

óvissu um það hvort hinn aðilinn að samkomulaginu standi við sinn hluta.47  

Eitt álitaefni staðgöngumæðrunar er það hverjir skuli teljast foreldrar barnsins 

sem staðgöngumóðirin fæðir. Erfitt getur verið að svara þessari spurningu 

sérstaklega, vegna þess hve staðgöngumæðrun getur verið flókin. Barnið getur hafa 

verið getið með eggfrumum staðgöngumóðurinnar, hinnar verðandi móður eða með 

gjafaeggi og með sæðisfrumum manns staðgöngumóðurinnar, sæði hins verðandi 

föður eða með gjafasæði.48 Í löggjöf flestra landa er kveðið á um það að kona sem 

fæðir barn skuli teljast móðir þess. Slíkt ákvæði var til dæmis sett í löggjöf á Íslandi 

vegna tilkomu glasafrjóvgunar til þess að tryggja að kona teldist móðir barns, þrátt 

fyrir að barnið hafi verið getið með gjafaeggi.49 Á Íslandi kveða lög einnig á um það 

að maður sem samþykkt hefur að tæknifrjóvgun fari fram á eiginkonu sinni telst vera 

faðir barns sem þannig er getið, sbr. 3. mgr. 6. gr. barnalaga nr. 76/2003. Ríki hafa 

tekið misjafnlega á því hvernig bera að haga móð- og faðerni í tilfellum 

staðgöngumæðrunar, en ekkert ríki gengur jafn langt og Grikkland í því að afneita 

staðgöngumóður réttindum yfir barninu, en þar teljast hinir verðandi foreldrar vera 

foreldrar barnsins við fæðingu þess.50 Í Bretlandi er hins vegar sá háttur hafður á að 

kona sem fæðir barn telst vera móðir þess, en þegar um staðgöngumæðrun er að 

                                            
46

 Páll Sigurðsson, Samningaréttur. Yfirlit um meginreglur íslensks samningaréttar. Reykjavík 1987, 
bls. 24.  

47
 Dodd, Gena, „Surrogacy and the Law in Britain: User´s Perspectives“. Í Cook, Rachel, Day, Sclater, 
og Kagnans, Felicity (ritstj.), Surrogate Motherhood: International Perspectives. Oxford 2003, bls. 
113. 

48
 Williams-Jones, Bryn, „Commercial Surrogacy and the Redefinition of Motherhood“. The Journal of 
Philosophy, Science &Law 2002 (2), bls. 8.  

49
 Sjá greinargerð með frumvarpi til barnalaga þskj. 181, 180. mál. Vefútgáfa Alþingistíðinda, slóð: 
http://www.althingi.is/altext/128/s/0181.html [Sótt á vefinn 4.12.2010] 

50
 McLachlan og Swales, „Commercial surrogate motherhood and the alleged Commodification of 
children“, bls. 92.  

http://www.althingi.is/altext/128/s/0181.html
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ræða þá getur hún gefið upp þann rétt sex vikum eftir fæðingu barnsins og fá þá hinir 

verðandi foreldrar forræði yfir barninu.51  

2.6. Lögfræðileg álitaefni 

Helsta lögfræðilega álitaefnið varðandi staðgöngumæðrun er það hvernig taka 

eigi á staðgöngumæðrun í lögum. Ríki geta tekið á staðgöngumæðrun á fjóra 

mismunandi vegu. Í fyrsta lagi geta ríki bannað staðgöngumæðrun og jafnvel lagt 

refsiákvæði við því. Í öðru lagi geta ríki heimilað staðgöngumæðrun að hluta til. Í 

þriðja lagi geta ríki haft engar reglur um staðgöngumæðrun eða í fjórða lagi haft 

staðgöngumæðrun löglega að öllu leyti.52 Telja verður að betra sé fyrir ríki að hafa 

einhverjar reglur um staðgöngumæðrun, þó ekki sé nema til þess að leggja bann við 

því. Eigi staðgöngumæðrun að vera lögleg, þá er mikilvægt að lögin séu ítarleg og 

skýr og að réttarstaða aðila sé ljós frá upphafi.53 Skýr löggjöf um staðgöngumæðrun 

tryggir réttindi og skyldur aðila sem koma að staðgöngumæðrun og barnsins sem 

fæðist vegna slíks samkomulags. Löggjöf tryggir einnig að hægt sé að viðhafa 

opinbert eftirlit með framkvæmd staðgöngumæðrunar.54 Lögin geta kveðið skýrt og 

ítarlega á um alla þætti staðgöngumæðrunar eða einungis um það sem er óheimilt, 

eins og gert er til dæmis í löggjöf Bretlands.55  

 

  

                                            
51

 Human Fertilisation and Embryology Act 1990, (s. 27 og 30). Aðgengilegt á: 
http://www.legislation.gov.uk/ukpga/1990/37/contents 

52
 Lambropolous, „Surrogacy arrangements: the legal and ethical perspectives“, bls. 4. 

53
 Sama heimild, bls. 8. 

54
 Áfangaskýrsla um staðgöngumæðrun, bls. 16-17.  

55
 Surrogacy Arrangements Act 1985.  

http://www.legislation.gov.uk/ukpga/1990/37/contents
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3. Staðgöngumæðrun á Íslandi 

3.1. Inngangur 

Staðgöngumæðrun er bönnuð á Íslandi og brot gegn því getur varðað sektum 

eða fangelsi í allt að þrjá mánuði, sbr. 5. og 17. grein tæknifrjóvgunarlaga. Yfirvöld 

hafa fjallað að einhverju leyti um staðgöngumæðrun á síðustu árum, en í raun má 

segja að málefnaleg umræða um efnið hafi fyrst farið af stað með skipun vinnuhóps 

af hálfu heilbrigðisráðherra til þess að fjalla um staðgöngumæðrun. Vinnuhópurinn 

gaf út áfangaskýrslu þann 5. febrúar 2010 og var haldinn opinn fundur í kjölfarið.56 

Þann 30. nóvember 2010 var síðan lögð fram þingsályktunartillaga um 

staðgöngumæðrun á Alþingi, þar sem lagt er til að heilbrigðisráðherra skipi starfshóp 

sem undirbúi frumvarp til laga sem heimili staðgöngumæðrun.57 

Þrátt fyrir að staðgöngumæðrun sé bönnuð á Íslandi, þá eru Íslendingar samt 

sem áður að eignast börn með aðstoð staðgöngumæðra bæði á Íslandi og erlendis. 

Þörf fyrir staðgöngumæðrun á Íslandi er því augljóslega til staðar, en spurning er 

hverjir það eru sem þurfa á staðgöngumæðrun að halda og hversu mikil þörfin er. 

Áhugavert er að skoða hvert sé réttarfarslegt gildi samninga um staðgöngumæðrun 

á Íslandi miðað við núverandi bann og einnig að skoða íslenskar reglur um 

kynfrumugjafir, þar sem í mörgum tilfellum er þörf á slíku við staðgöngumæðrun.  

Félagið Staðganga var stofnað árið 2009 og hefur það að markmiði að stuðla 

að því að staðgöngumæðrun verði leyfð á Íslandi. Áhugavert er að fræðast um 

félagið og vitneskju þess um stöðu staðgöngumæðrunar á Íslandi.58  

3.2. Umræða sem hefur farið fram 

Fjallað var um staðgöngumæðrun í greinargerð með frumvarpi því er varð að 

lögum nr. 55/1996. Í umfjölluninni er gerð almenn grein fyrir staðgöngumæðrun og 

að slíkt geti farið fram annars vegar með fullri staðgöngumæðrun eða hins vegar 

með hefðbundinni staðgöngumæðrun. Í umfjölluninni kemur fram að siðfræðilegu 

álitaefnin, sem upp koma varðandi staðgöngumæðrun, séu margvísleg, en að 

aðalálitaefnið sé móðerni barnsins, einkum þegar um er að ræða fulla 

staðgöngumæðrun. Vísað er til þess að meginreglur sérfræðinefndar Evrópuráðsins 

                                            
56

 Heimasíða Heilbriðisráðuneytisins. Aðgengilegt á: http://www.heilbrigdisraduneyti.is/frettir/nr/3197 
og http://www.heilbrigdisraduneyti.is/frettir/nr/3221 

57
 Heimasíða Morgunblaðsins. Aðgengilegt á: 
http://feeds.mbl.is/mm/frettir/innlent/2010/11/30/tillaga_um_stadgongumaedrun_logd_fram/ 

58
 Heimasíða félagsins Staðganga. Aðgengilegt á: http://www.stadganga.com/umfelagid 

http://www.heilbrigdisraduneyti.is/frettir/nr/3197
http://www.heilbrigdisraduneyti.is/frettir/nr/3221
http://feeds.mbl.is/mm/frettir/innlent/2010/11/30/tillaga_um_stadgongumaedrun_logd_fram/
http://www.stadganga.com/umfelagid
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um tæknifrjóvgun geri ráð fyrir því að kona sem fæði barn skuli teljast móðir þess, 

burtséð frá uppruna eggfrumnanna. Í lok umfjöllunarinnar segir að rétt þyki að leggja 

það til að staðgöngumæðrun verði óheimil.59 

Með lögum nr. 54/2008 var gerð breyting á lögum nr. 55/1996 og einhleypum 

konum heimilað að eignast börn með tæknifrjóvgun. Í greinargerð með frumvarpi því 

er síðar varð að lögum nr. 54/2008 er fjallað um staðgöngumæðrun. Þar kemur fram 

að ræddur hafi verið möguleikinn á að heimila staðgöngumæðrun og gjöf fósturvísa 

hér á landi. Komist hafi verið að þeirri niðurstöðu að vönduð og ítarleg umræða þyrfti 

að fara fram áður en hægt væri að gera tillögur að slíkum breytingum fyrir Alþingi. 

Það var þó talið að tímabært væri að sú umræða yrði hafin og var í því skyni fjallað 

um álitaefni tengd staðgöngumæðrun. Í umfjölluninni er gerð grein fyrir 

staðgöngumæðrun, tegundum staðgöngumæðrana, þörfinni á slíku og greint frá því 

að aðalágreiningsefnið sé það hvernig skilgreina eigi móðerni barnsins. Segir síðan 

að ef staðgöngumæðrun yrði leyfð, þyrfti að víkja frá gildandi reglu um móðerni. Auk 

þessarar almennu umfjöllunar er jafnframt fjallað um siðferðisleg álitaefni varðandi 

staðgöngumæðrun. Tekið er fram að siðferðisleg álitaefni séu margvísleg og að taka 

þurfi tillit til hinna verðandi foreldra, barnsins sem fæðist og staðgöngumóðurinnar. Í 

umfjölluninni eru færð fram rök gegn staðgöngumæðrun og tekið fram að reynslan 

annars staðar sýni að kona sem gengur með barn myndi tengsl við það, jafnvel þótt 

það sé líffræðilega óskylt henni og að staðgöngumæðrun fylgi mikið álag fyrir þá 

konu sem tekur slíkt hlutverk að sér og ólíklegt verði að telja að margar konur séu 

tilbúnar til þess að lána líkama sinn með þeim hætti. Sem rök með 

staðgöngumæðrun er það fært fram að rannsóknir hafi sýnt fram á að tengsl á milli 

barna sem fædd eru af staðgöngumæðrum og foreldra þeirra séu að jafnaði yfir 

meðallagi góð“. 60 

Heilbrigðisráðherra skipaði nefnd í lok janúar 2009 til þess að skoða 

siðfræðileg, lögfræðileg og læknisfræðileg álitaefni varðandi staðgöngumæðrun og 

hvort leyfa ætti staðgöngumæðrun á Íslandi. Nefndin gaf út áfangaskýrslu um efnið 

þann 5. febrúar 2010. Skýrslan er 18 blaðsíður og í henni er fjallað um 

staðgöngumæðrun á almennan hátt, og einnig lögfræðileg, læknisfræðileg- og 

                                            
59

 Sjá greinargerð með frumvarpi til laga um tæknifrjóvgun þskj. 184, 154. mál. Vefútgáfa 
Alþingistíðinda, slóð: http://www.althingi.is/altext/120/s/0184.html. [Sótt á vefinn  29.11.2010]. 

60
 Sjá greinargerð með frumvarpi til laga um breytingu á lögum nr. 55/1996 um tæknifrjóvgun þskj. 
992, 620. mál. Vefútgáfa Alþingistíðinda, slóð: http://www.althingi.is/altext/135/s/0992.html [Sótt á 
vefinn 29.11.2010].  

http://www.althingi.is/altext/120/s/0184.html
http://www.althingi.is/altext/135/s/0992.html
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siðfræðileg álitaefni staðgöngumæðrunar, auk þess sem farið er yfir löggjöf erlendis 

varðandi staðgöngumæðrun.61 Vinnuhópurinn tók ekki afstöðu til þess í skýrslunni 

hvort leyfa ætti staðgöngumæðrun hér á landi. Nefndin segir í skýrslunni að vonast 

sé til þess að áfangaskýrslan verði grunnur almennrar upplýstrar umræðu um málið 

sem fram færi áður en tekin yrði afstaða til þess hvort leyfa ætti staðgöngumæðrun 

hér á landi.62  

Í kjölfar skýrslunnar boðaði heilbrigðisráðuneytið til opins fundar um 

staðgöngumæðrun þann 26. mars 2010.63 Tilgangur fundarins var að ræða hvort 

heimila ætti staðgöngumæðrun hér á landi og þá með hvaða skilyrðum.64 Meðal 

framsögumanna á fundinum var Reynir Tómas Geirsson, prófessor og yfirlæknir á 

kvennasviði Landsspítalans. Hans skoðun er sú að heimila eigi staðgöngumæðrun 

innan þröngra marka. Ragnheiður Elín Árnadóttir þingmaður Sjálfstæðisflokksins var 

einnig meðal framsögumanna. Hún telur að þar sem staðgöngumæðrun er leyfileg í 

mörgum öðrum löndum, þá gætu íslensk stjórnvöld ekki spornað við því að 

Íslendingar nýttu sér úrræðið erlendis. Því væri betra að leiða úrræðið í lög og setja 

því ramma sem tæki mið af viðhorfi samfélagsins. Aðrir framsögumenn settu fram 

siðferðisleg rök með og á móti staðgöngumæðrun og einnig var rætt um velferð 

barna. Allir framsögumenn voru þeirrar skoðunar að ef leyfa ætti staðgöngumæðrun, 

þá væri mikilvægt að það væri takmarkað við staðgöngumæðrun í velgjörðarskyni.65  

Þann 30. nóvember 2010 var lögð fram á Alþingi þingsályktunartillaga um 

staðgöngumæðrun. Í tillögunni er það lagt til að heilbrigðisráðherra verði falið að 

skipa starfshóp sem undirbúi frumvarp sem heimili staðgöngumæðrun á Íslandi. 

Flutningsmenn tillögunnar telja ljóst að með áfangaskýrslu um staðgöngumæðrun, 

sem gefin var út 5. febrúar 2010 og málþingi sem haldið var í kjölfarið, þá séu nægar 

upplýsingar tiltækar til þess að undirbúa frumvarpssmíð. Í tillögunni er fjallað um 

staðgöngumæðrun á ítarlegan hátt. Farið er yfir almenna þætti staðgöngumæðrunar, 

þörf fyrir slíkt og þau helstu siðfræðilegu álitaefni sem tengjast staðgöngumæðrun. Í 

tillögunni er það lagt til að staðgöngumæðrun verði einungis heimil í velgjörðarskyni, 

en að rétt sé að heimila hinum verðandi foreldrum að greiða útlagnað kostnað 

staðgöngumóður vegna sannanlegs kostnaðar sem hlýst af staðgöngunni. Einnig er 

                                            
61

Áfangaskýrsla um staðgöngumæðrun, bls. 1. 
62

 Heimasíða Heilbrigðisráðuneytisins. Aðgengilegt á:  http://www.heilbrigdisraduneyti.is/frettir/nr/3197 
63

 Sama heimild. Aðgengilegt á: http://www.heilbrigdisraduneyti.is/frettir/nr/3221 
64

 Sama heimild. Aðgengilegt á: http://www.heilbrigdisraduneyti.is/frettir/nr/3197 
65

 Heimasíða Morgunblaðsins. Aðgengilegt á: 
http://www.mbl.is/mm/frettir/innlent/2010/03/30/stadgongumaedrun_afram_til_umraedu/ 

http://www.heilbrigdisraduneyti.is/frettir/nr/3197
http://www.heilbrigdisraduneyti.is/frettir/nr/3221
http://www.heilbrigdisraduneyti.is/frettir/nr/3197
http://www.mbl.is/mm/frettir/innlent/2010/03/30/stadgongumaedrun_afram_til_umraedu/
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það lagt til að samningar um staðgöngumæðrun séu aðfararhæfir til þess að tryggja 

að staðgöngumóðir geti ekki hætt við að afhenda barnið og til þess að tryggja að 

foreldrar geti ekki neitað að taka við barni. Þá er það lagt til að staðgöngumæðrun 

verði sett ströng skilyrði til þess að tryggja sem best réttindi, skyldur og hagsmuni 

aðila, til dæmis með því að banna hefðbundna staðgöngumæðrun, þar sem 

skyldleiki staðgöngumóður við barn geti flækt málin. Lagt er til að frumvarpið verði 

lagt fram eins fljótt og mögulegt er, þó ekki síðar en 31. mars 2010.66  

Landlæknisembættið hefur ekki beinlínis fjallað um staðgöngumæðrun en þó 

greint frá afstöðu embættisins til staðgöngumæðrunar í fjölmiðlum. Í viðtali við 

Fréttablaðið sagði landlæknir að vel gæti komið til greina að heimila 

staðgöngumæðrun á Íslandi, en að það sé ekki lækna að taka afstöðu til málsins 

heldur frekar þjóðarinnar almennt.67 Í viðtali við Morgunblaðið kemur það fram að 

landlæknir telji að staðgöngumæðrun megi ekki verða atvinnuvegur og að heppilegra 

sé að staðgöngumóðir sé nákomin hinum verðandi foreldrum.68 

3.3. Þörf á staðgöngumæðrun 

Við mat á því hvort heimila eigi staðgöngumæðrun á Íslandi er óhjákvæmilegt 

að skoða hvort, og þá að hversu miklu leyti, þörf sé á staðgöngumæðrun. Fjöldi 

barna á Íslandi sem hafa verið fædd af staðgöngumæðrum liggur ekki fyrir, þar sem 

ekki þarf að gefa það upp og að öllum líkindum fer fólk hljóðlega með það, þar sem 

staðgöngumæðrun er óheimil. Þeir sem einkum þurfa á aðstoð staðgöngumóður að 

halda eru konur sem geta ekki gengið sjálfar með barn. Það getur stafað af beinni 

ástæðu, eins og til dæmis legleysi eða sjúkdómi í legi, eða af óbeinum ástæðum, 

eins og til dæmis vegna þess að þungun getur stefnt móður eða verðandi barni í 

alvarlega hættu. Í skýrslu vinnuhóps heilbrigðisráðherra um staðgöngumæðrun er 

áætlað að þörf á staðgöngumæðrun fyrir konur sem geta sjálfar ekki gengið með 

barn af beinni ástæðu sé á bilinu núll til fimm staðgöngur á ári.69 Einhleypir karlmenn 

og samkynhneigð karlpör þurfa einnig á aðstoð staðgöngumóður að halda, vilji þeir 

eignast barn með eigin kynfrumum. Á Íslandi eru til samkynhneigð karlpör sem 

myndu vilja nýta sér þann möguleika að eignast barn með aðstoð staðgöngumæðra 
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 Sjá þingsályktunartillögu um staðgöngumæðrun, þskj. 376, 310. mál. Vefútgáfa Alþingistíðinda, 
slóð: http://www.althingi.is/altext/139/s/0376.html [Sótt á vefinn 4.12.2010]  
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 Heimasíða Vísis. Aðgengilegt á: http://www.visir.is/article/20070424/FRETTIR01/104240102 
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 Morgunblaðið. Aðgengilegt á: 
http://www.mbl.is/mm/frettir/innlent/2008/09/16/stadgongumaedrun_ma_ekki_verda_atvinnuvegur/ 
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 Áfangaskýrsla um staðgöngumæðrun, bls. 4.  

http://www.althingi.is/altext/139/s/0376.html
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ef það væri í boði.70 Einnig má nefna það að sumar konur vilja ekki ganga með barn 

sjálfar af hentugleikaástæðum, svo sem vegna þess að þær vilja ekki leggja það á 

líkama sinn, og vilja fá staðgöngumóðir til þes að ganga með barnið fyrir sig.71 

Erfitt er að meta heildarþörf fyrir staðgöngumæðrun, þar sem tölulegar 

upplýsingar um alla þessa hópa liggja ekki fyrir. Það er þó ljóst að þörf fyrir 

staðgöngumæðrun á Íslandi er augljóslega til staðar, þar sem Íslendingar leita nú 

þegar aðstoðar staðgöngumæðra þrátt fyrir að staðgöngumæðrun sé óheimil.72 

3.4. Réttarfarslegt gildi samninga um staðgöngumæðrun 

Eins og áður hefur komið fram, þá eru Íslendingar að eignast börn með aðstoð 

staðgöngumæðra, þrátt fyrir að staðgöngumæðrun sé bönnuð á Íslandi. Það er því 

spurning hvert sé gildi samninga á milli aðila um staðgöngumæðrun. Íslendingar eru 

að nýta sér aðstoð bæði íslenskra og erlendra staðgöngumæðra en misjafnt er 

hvaða reglur gilda um samkomulag á milli aðila eftir því í hvaða landi 

staðgöngumæðrunin fer fram. Sé staðgöngumóðirin íslensk og staðgangan fer fram 

á Íslandi, þá gilda íslenskar samningaréttarreglur um samkomulag þeirra á milli. 

Meginregla samningarréttar kveður á um það að við samninga skuli standa.73 Frá 

þessari reglu er þó undantekning sem kveður á um það að ákvæði í samningum sem 

eru ekki í samræmi við landslög séu ógild. 74 Þar sem staðgöngumæðrun er ólögleg 

á Íslandi, þá leiðir þessi undantekningarregla til þess að samningar um 

staðgöngumæðrun á Íslandi hafa engin réttaráhrif í för með sér. Það þýðir að ekki er 

hægt að krefjast þess af aðilum að efndir slíks samnings yrðu knúnar fram fyrir 

dómstólum.75 

3.5. Velferð barna 

Í umfjöllun um staðgöngumæðrun er mikilvægt að minnast á velferð barna, 

þar sem tilgangur staðgöngumæðrunar er að fæða börn í heiminn. Börnum eru 

tryggð ákveðin réttindi að íslenskum lögum sem stuðla að velferð þeirra. 

Barnalöggjöf er meðal annars byggð á því sjónarmiði að börn eigi rétt á að foreldrar 

þeirra sjái um þau þar til þau ná fullum þroska og til þess að velferð þeirra, bæði 
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 Birgitta Haukdal. 2010. Fyrstu skrefin. Mbl.is, sjónvarp. 10. nóvember. Aðgengilegt á: 
http://www.mbl.is/frettir/sjonvarp/53015/#53015 
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 Telma Tómasson. 2008. Fréttir. Stöð tvö, 15. september. Aðgengilegt á: 
http://www.stadganga.com/frettatengtefni 
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 Páll Sigðursson, Samningaréttur, bls. 24.  
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 Sama heimild, bls. 257.  
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 Sama heimild, bls. 222.  
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andlegri og líkamlegri, verði borgið. Sálfræðileg og félagsleg viðhorf um það að börn 

hafi ríka þörf fyrir persónuleg tengsl við foreldra, til þess að þau geti náð að þroskast 

eðlilega og orðið sjálfstæðir og nýtir þegnar, er grunnur að ákvæðum laga sem 

tryggja rétt barna til foreldra.76  

Lög sem tryggja réttindi barna á Íslandi eru til dæmis barnalög nr. 76/2003 en 

þau kveða á um réttindi barna til þess að þekkja foreldra sína og reglur um móðerni 

og faðerni barna. Barnaverndarlög kveða á um það að börn eigi rétt á vernd og 

umönnun og að þau skuli njóta réttinda í samræmi við aldur sinn og þroska. Fram 

kemur að þeir sem hafi með uppeldi og umönnun barna með höndum, skuli sýna 

þeim virðingu og umhyggju og að óheimilt sé að beita börn ofbeldi eða annarri 

vanvirðandi háttsemi. Foreldrum ber að sýna börnum sínum umhyggju og nærfærni 

og gegna forsjár- og uppeldisskyldum við börn sín, svo sem best hentar hag og 

þörfum þeirra. Þeim ber að búa börnum sínum viðunandi uppeldisaðstæður og gæta 

velfarnaðar þeirra í hvívetna, sbr. 1. gr. barnaverndarlaga nr. 80/2002. Á Íslandi er 

starfandi embætti umboðsmanns barna. Hans hlutverk er að bæta hag barna og 

standa vörð um hagsmuni, þarfir og réttindi þeirra, samkvæmt 1. gr. laga nr. 

83/1994. 

Auk nefndra laga þá er Ísland aðili að þjóðréttarsamningum sem miða að því 

að stuðla að velferð barna. Til dæmis mannréttindasáttmála Evrópu, sbr. lög nr. 

62/1994, en hann gildir jafnt um börn sem fullorðna, þó ekki sé sérstaklega fjallað um 

börn í honum og samningur Sameinuðu þjóðanna um réttindi barnsins, sbr. lög nr. 

18/1992.77   

3.6. Kynfrumugjafir 

Eins og fram hefur komið tengjast kynfrumugjafir staðgöngumæðrun en þurft 

getur á eggfrumu- og/eða sæðisfrumugjöf að halda í ákveðnum tilfellum. Á Íslandi 

kveða tæknifrjóvgunarlög á um kynfrumugjafir en barnalög fjalla um faðerni og 

móðerni barna sem getin eru við tæknifrjóvgun. Ákvæði tæknifrjóvgunarlaga um 

kynfrumugjafir eiga bæði við um eggfrumur og sæðisfrumur, sbr. 4. mgr. 1. gr. 

laganna. Í lögunum kemur fram að einungis sé heimilt að nota gjafakynfrumur við 

tæknifrjóvgun ef frjósemi er skert, um sé að ræða alvarlegan erfðasjúkdóm eða aðrar 

læknisfræðilegar ástæður mæli með notkun gjafafrumna. Sé um að ræða einhleypa 
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konu eða konu í staðfestri eða óvígðri sambúð með annarri konu er þó ætíð heimilt 

að nota gjafasæði, sbr. 2. mgr. 5. gr. laganna.  

Læknir velur viðeigandi gjafa fyrir kynfrumuþega, sbr. 1. mgr. 4. gr. 

tæknifrjóvgunarlaga. Þeir sem gefa kynfrumur geta óskað eftir nafnleynd ef þeir vilja, 

sbr. 2. mgr. sömu greinar. Með því að óska ekki eftir nafnleynd er kynfrumugjafi í 

raun að veita samþykki fyrir því að barnið geti fengið upplýsingar um nafn sitt þegar 

það nær 18 ára aldri, sbr. 4. mgr. sömu greinar. Það er þó svo í reynd að á Íslandi 

hefur einungis verið notað gjafasæði frá Danmörku en lög þar í landi kveða á um 

algera nafnleynd sæðisgjafa. Ástæðan fyrir því að ekki er notað innlennt gjafasæði er 

hættan á skyldleika gjafa og þega auk hættu á að vitneskja komist á milli aðila. Við 

samningu frumvarps tæknifrjóvgunarlaga fór nefndin ítarlega yfir kosti og galla 

nafnleyndar. Niðurstaðan var sú að nafnleynd sæðisgjafa væri viðkvæmt og umdeilt 

atriði og var ekki talið tímabært að setja í lög ákvæði um rétt barna sem getin eru 

með gjafakynfrumum til vitneskju um líffræðilegt faðerni eða móðerni. Það er því 

ólíklegt að barn sem getið er við tæknisæðingu með gjafasæði hér á landi, eigi þess 

kost að afla sér vitneskju um kynföður sinn. Varðandi egggjafir þá er innflutningur 

háður verulegum annmörkum, þar sem frysting þeirra er tæknilega 

illframkvæmanleg.78 Á Íslandi er erfitt að fá gjafaeggfrumur og þeir sem þurfa á slíku 

að halda verða að finna gjafa sjálfir.79  

Barnalög geyma reglur um faðerni og móðerni barna sem getin eru við 

tæknifrjóvgun. Samkvæmt þeim telst sú kona sem elur barn vera móðir þess, sbr. 5. 

gr. laganna. Eiginmaður konu sem hefur samþykkt að tæknifrjóvgun fari fram á 

henni, telst vera faðir barns sem þannig er getið. Þetta á líka við um pör í skráðri 

sambúð, sbr. 3. mgr. 6. gr. barnalaga. Kona sem hefur samþykkt að tæknifrjóvgun 

fari fram á samvistar- eða sambúðarmaka sínum, er kjörmóðir barns sem þannig er 

getið, sbr. 2. mgr. sömu greinar. Sæðisgjafar verða ekki dæmdir feður barna sem 

getin eru með sæði þeirra, sbr. 4. mgr. Þá segir að barn einhleyprar konu sem getið 

er við tæknifrjóvgun verði ekki feðrað, sbr. 2. mgr. 3. gr. Einnig segir í lögunum að 

hafi maður samþykkt tæknifrjóvgun á eiginkonu eða sambúðarkonu, þá geti hann 

einungis fengið faðerni barnsins vefengt ef ljóst er að það hafi ekki verið getið við 

tæknifrjóvgun, sbr. 1. mgr. 23. gr.  
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 Sjá greinargerð með lögum um tæknifrjóvgun þskj. 184. 154. mál. Vefútgáfa Alþingistíðinda, sótt á: 
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Í dómi Hæstaréttar Íslands í máli nr. 157/1997, sem kveðinn var upp þann 16. 

október 1997, krafðist maður þess að dæmt yrði að hann skyldi ekki teljast faðir 

tveggja sveinbarna sem getin voru með tæknifrjóvgun. Málsatvik voru með þeim 

hætti að tæknifrjóvgun var framkvæmd á eiginkonu hans, en þau slitu samvistum 

stuttu síðar. Konan ól síðan tvíbura. Óumdeilt var í málinu að stefnandi væri ekki 

líffræðilegur faðir drengjanna, en að hann teldist vera faðir barnanna samkvæmt 1. 

mgr. 3. gr. þágildandi barnalaga nr. 20/1992 (samanber 3. mgr. 6. gr. núgildandi 

barnalaga nr. 76/2003). Hann höfðaði málið til vefengingar á faðerni á þeim 

forsendum að hann hefði hvorki vitað um né verið samþykkur tæknifrjóvguninni. 

Niðurstaða Héraðsdóms var sú að sannað þótti að málsaðilar hefðu tekið 

sameiginlega ákvörðun um tæknifrjóvgunina og hann teldist því faðir barnanna. 

Hæstiréttur komst að sömu niðurstöðu en tók það fram í úrskurði sínum að skýra 

bæri faðernisreglur laganna með hliðsjón af þeim meginsjónarmiðum um hag og 

þarfir barns, er lögin byggja á.80  

 

3.7. Félagið Staðganga 

Félagið Staðganga var stofnað 23. nóvember 2009. Markmið félagsins er að 

stuðla að umræðu um staðgöngumæðrun og að staðgöngumæðrun verði leyfð á 

Íslandi í velgjörðarskyni. Stofnendur félagsins eru aðilar sem eru í þeirri aðstöðu að 

þurfa á staðgöngumæðrun að halda til þess að eignast barn/börn.81 Í mars 2010 voru 

rúmlega 50 manns skráðir í félagið.82  

 

3.7.1. Viðtal við aðila tengdan félaginu Staðganga83 

Allir í stjórn Staðgöngu eru aðilar sem þurfa á staðgöngumæðrun að halda og 

vilja ekki koma fram undir nafni, þar sem þetta er ólöglegt á Íslandi. Fram kom í 

viðtalinu að sumir félagar í Staðgöngu eru svo hræddir um sína stöðu gagnvart 

staðgöngumæðrun, að þeir deila ekki upplýsingum með öðrum meðlimum félagsins.  

Félagið hefur þar af leiðandi ekki upplýsingar um hvers vegna fólk gengur í félagið, 

hvort það er vegna þess að það er hlynnt staðgöngumæðrun eða vegna þess að það 

þarf á staðgöngumæðrun að halda. Félagið hefur jafnframt ekki upplýsingar um það í 

hversu miklum mæli Íslendingar eru að eignast börn með aðstoð staðgöngumæðra, 
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þrátt fyrir bannið. Viðmælandi vissi þó um tvö pör sem höfðu eignast börn með 

aðstoð staðgöngumóður erlendis. Að hans vitund gekk það vel í bæði skiptin. 

Viðmælandi vissi einnig um tilvik þar sem íslensk kona hefði auglýst eftir 

staðgöngumóður á Íslandi. Sú kona hefði fengið svör frá átta konum sem voru 

tilbúnar til þess að ganga með barn fyrir hana.  

Við skráningu í félagið þarf ekki að gefa upp ástæðu fyrir skráningu og því 

liggja ekki fyrir upplýsingar um það hvort í félaginu séu einhleypir karlmenn eða 

samkynhneigð karlpör. Aðspurður um afstöðu félagsins varðandi það hvort 

einhleypum karlmönnum og samkynhneigðum karlpörum ætti að vera heimilt að 

eignast börn með aðstoð staðgöngumæðra, yrði það löglegt á Íslandi, þá sagði hann 

að hans persónulega skoðun og annarra stjórnarmanna í Staðgöngu væri sú að þeir 

hefðu ekkert á móti því. Stjórnarmenn Staðgöngu höfðu hins vegar áhyggjur af því 

að fordómar gagnvart því að einhleypir og samkynhneigðir menn eignuðust börn 

með aðstoð staðgöngumæðra, gætu hindrað lögleiðingu staðgöngumæðrunar á 

Íslandi. 

 



23 
 

4. Staðgöngumæðrun á Norðurlöndunum 

4.1. Inngangur 

Eins og að framan er rakið hefur Ísland gjarnan litið til Norðurlandanna við 

setningu laga hér á landi. Nágrannaþjóðirnar eru svipaðar að mörgu leyti. 

Siðferðisleg sjónarmið eru jafnan lík á milli landanna sem leiðir til þess að löggjöf 

þeirra svipar saman. Staðgöngumæðrun er bönnuð á öllum Norðurlöndunum, en 

umræður um efnið hafa þó verið að fara fram í einhverjum þeirra. Áhugavert er að 

skoða þá umræðu og kanna hvort afstaða landanna til staðgöngumæðrunar hafi 

breyst. 

4.2. Danmörk 

Ákvæði tæknifrjóvgunarlaga í Danmörku kveða á um það að tæknifrjóvgun á 

konu sem hefur gert samkomulag um staðgöngumæðrun sé bönnuð. Þau kveða 

einnig á um það að sala á kynfrumum sé bönnuð.84 Þá er óheimilt að stunda 

milligöngu um staðgöngumæðrun og bannað er að nýta sér slíka milligöngu. Í 

Danmörku er jafnframt bannað að auglýsa staðgöngumæðrun.85 Lögin hindra þó ekki 

gerð og framkvæmd staðgöngumæðrunar í velgjörðarskyni, ef það fer fram án 

tæknifrjóvgunar.86   

Nefnd siðfræðiráðs Danmerkur gaf út skýrslu um staðgöngumæðrun þann 21. 

maí 2008. Nefndin skoðaði hvort staðgöngumæðrun gæti talist siðfræðilega 

ásættanleg og hvort löggjöf í Danmörku um þetta efni skyldi standa óbreytt eða hvort 

breytinga væri þörf. Niðurstaða ráðsins var sú að staðgöngumæðrun hafi mörg 

siðfræðileg og mannleg vandamál í för með sér og að núverandi löggjöf ætti að 

standa óbreytt. Einn meðlimur nefndarinnar var þeirrar skoðunar að milda ætti 

núverandi löggjöf á þann veg að hægt væri að framkvæma tæknifrjóvgun á 

staðgöngumóður í þeim tilfellum þegar kona getur ekki sjálf gengið með og fætt barn, 

en framleiðir egg sem hægt er að frjóvga með sæði manns hennar.87  

                                            
84

 Lov nr. 460 av 10. juni 1997 om kunstig befrugtning com ændret ved lov nr. 427. af 10. juni 2003, 
lov nr. 69 af 4. februar 2004, lov nr. 240 af 5. april 2004 og lov nr. 535 af 8. juni 2006. Aðgengilegt á: 
https://www.retsinformation.dk/forms/r0710.aspx?id=10319  

85
 Adoptionsloven nr. 1040/1999. Aðgengilegt á: 
https://www.retsinformation.dk/forms/r0710.aspx?id=127296 

86
 Det Etiske Råds udtalelse om rugemødre. 

87
 Sama heimild.   

https://www.retsinformation.dk/forms/r0710.aspx?id=10319
https://www.retsinformation.dk/forms/r0710.aspx?id=127296
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Allir meðlimir nefndarinnar voru þeirrar skoðunar að í fyrsta lagi ætti ekki að 

vera mögulegt fyrir danska ríkisborgara að gera samninga um staðgöngumæðrun 

vegna auglýsingar, hvort sem væri innan- eða utanlands. Í öðru lagi að það ætti ekki 

að vera löglegt að auglýsa eftir staðgöngumæðrum. Í þriðja lagi að það ætti ekki að 

neyða konur til þess að láta börn sín af hendi vegna samkomulags um 

staðgöngumæðrun og í fjórða lagi að yfirfærsla á forræði yfir barni ætti einungis að 

vera heimil ef það er hagkvæmt fyrir barnið.88 

4.3. Noregur 

Lög í Noregi kveða ekki sérstaklega á um staðgöngumæðrun. Ákvæði um 

önnur atriði koma þó í veg fyrir að staðgöngumæðrun sé lögleg. Í 

tæknifrjóvgunarlögum Noregs kemur fram bann við gjöf eggfrumna og fósturvísa og í 

barnalögum er staðfest það ákvæði að kona sem fæðir barn skuli teljast móðir 

þess.89 Þetta leiðir til þess að staðgöngumæðrun er ekki heimil í Noregi. Framan af 

voru engar reglur í Noregi um að ólöglegt væri að verða foreldri vegna egggjafar eða 

staðgöngumæðrunar. Það leiddi til þess fólk ferðaðist út fyrir Noreg til þess að 

eignast börn með aðstoð staðgöngumæðra.90  

Vegna þess að fólk var að fara til útlanda til þess að eignast börn með aðstoð 

staðgöngumæðra, þótti norskum yfirvöldum rétt að setja einhverjar reglur sem giltu 

um það. Vinnuhópur var skipaður af Barne-, likestillings- og 

inkluderingsdepartemented í Noregi til þess að fjalla um staðgöngumæðrun og var 

gefin út skýrsla í júní 2010. Hlutverk vinnuhópsins var að fjalla um gildandi löggjöf í 

Noregi um alþjóðlega samninga um staðgöngumæðrun og skoða og meta það í 

tengslum við raunveruleg mál. Vinnuhópurinn átti einnig að fjalla um og koma með 

tillögur um málsmeðferð og reglur sem norsk yfirvöld gætu notað til þess að takast á 

við álitaefni á þessu sviði í framtíðinni. Jafnframt hafði vinnuhópurinn það hlutverk að 

skýra ábyrgð ráðuneyta varðandi staðgöngumæðrun. Niðurstaða hópsins var sú að 

notkun staðgöngumæðra í öðrum löndum hefði flókin lögfræðileg álitaefni í för með 

sér sem erfitt væri að fá yfirsýn yfir, þar sem mismunandi reglur giltu í hverju landi. 

Það myndi alltaf verða óvissa við gerð samninga um staðgöngumæðrun erlendis og 

                                            
88

 Sama heimild.  
89

 Lov 1981-04-08 nr. 07. Lov om barn og forældre (barnelova). Aðgengilegt á: 
http://www.lovdata.no/all/hl-19810408-007.html#2 og Lov 2003-12-05 nr. 100. Lov om 
humanmedisinsk bruk af bioteknologi m.m. (bioteknologiloven). Aðgengilegt á: 
http://www.lovdata.no/all/hl-20031205-100.html 

90
 Heimasíða Surrogatiforeningen. Aðgengilegt á: http://surrogati.no/surrogati-i-utlandet/ 

http://www.lovdata.no/all/hl-19810408-007.html#2
http://www.lovdata.no/all/hl-20031205-100.html
http://surrogati.no/surrogati-i-utlandet/
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um það að fá faðerni og móðerni viðurkennt í Noregi. Vinnuhópurinn taldi að norsk 

yfirvöld ættu að gefa út afstöðu sína varðandi staðgöngumæðrun til almennings og 

að viðeigandi ráðuneyti ætti að gefa út upplýsingar til allra stofnana um hvernig skuli 

túlka gildandi löggjöf um staðgöngumæðrun. Hópurinn mælti meðal annars með 

eftirfarandi: 

1. Að skoða ætti sérstaklega faðerni barna sem eru fædd erlendis. 

2. Að hugleiða ætti hvort setja ætti refsiákvæði við því þegar fólk veitir 

Þjóðskrá rangar upplýsingar. 

3. Að meta ætti hvort greiðsla fyrir staðgöngumæðrun erlendis ætti að 

vera refsiverð. 

4. Að skoðað yrði sérstaklega það atriði að samkvæmt barnalögum þá er 

hægt að fá staðfest faðerni þegar móðerni er óþekkt, þar sem þetta geti 

átt við í þeim tilvikum sem barnið hefur verið fætt af staðgöngumóðir.91  

Þetta leiddi til þess að settar voru reglur í Noregi, í júní 2010, varðandi 

skráningu barna sem eru fædd í öðru landi af staðgöngumæðrum. Tilgangur þessara 

reglna er að veita almennar leiðbeiningar um móðerni og faðerni í þeim tilvikum sem 

barn er fætt af staðgöngumóðir erlendis. Samkvæmt reglunum telst norsk kona ekki 

móðir barns sem fætt er af erlendri staðgöngumóðir, þrátt fyrir að nafn hennar sé á 

fæðingarvottorði barnsins. Vísað er til þess að samkvæmt norskum lögum telst sú 

kona sem fæðir barn móðir þess og að eina leiðin til yfirfærslu á móðerni sé með 

ættleiðingu. Varðandi faðerni, þá má ekki úthluta barni kennitölu né skrá faðerni 

barns sem fætt er erlendis fyrr en norskt faðerni er staðfest.92  

4.4. Svíþjóð 

Í Svíþjóð eru ekki bein lagaákvæði sem banna staðgöngumæðrun heldur leiðir 

það af öðrum ákvæðum. Í sænsku tæknifrjóvgunarlögunum er sett það skilyrði fyrir 

tæknifrjóvgun að ávallt verði að nota annaðhvort kynfrumur karlsins eða konunnar. 

Einnig er ákvæði sem kveður á um að fósturvísir verði einungis settur upp í konu 

sem er í sambúð eða hjónabandi. Af þessu leiðir að staðgöngumæðrun er ekki heimil 

í Svíþjóð.93  

                                            
91

 Rapport fra en interdepartemental arbeidsgruppe om håndtering av surrogatisaker. Barne-, 
likestillings- og inkluderingsdepartemented. Noregur 2010.  

92
 Barn født av surrogatmor i utlandet – registering i folke registeret. 2010. Skatteetaten. 

93
 Lag nr. 351/2006 om genetisk integritet m.m. 2006-05-18. Aðgengilegt á: 
http://www.riksdagen.se/webbnav/index.aspx?nid=3911&bet=2006:351 

http://www.riksdagen.se/webbnav/index.aspx?nid=3911&bet=2006:351
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4.5. Finnland 

Framan af var staðgöngumæðrun lögleg í Finnlandi, þar sem það var engin 

löggjöf, hvorki um staðgöngumæðrun né tæknifrjóvgun.94 Með lögum, sem sett voru 

1. september 2007 um tæknifrjóvgun, var það gert ólöglegt að framkvæma 

tæknifrjóvgun ef ástæða var til þess að ætla að barnið yrði gefið til ættleiðingar. Með 

þessum lögum var staðgöngumæðrun gerð óheimil.95 Rannsókn var gerð á reynslu 

af fullri staðgöngumæðrun í Finnlandi á árunum 1991-2001. Niðurstaða 

rannsóknarinnar var sú að full staðgöngumæðrun gengi vel fyrir sig, en að ráðgjöf 

fyrir alla aðila að slíku væri mikilvæg.96  

 

                                            
94

 Áfangaskýrsla um staðgöngumæðrun, bls. 12.  
95

 Lag om assisterad befruktning 22.12.2006, 1237. Aðgengilegt á: 
http://www.finlex.fi/sv/laki/ajantasa/2006/20061237 

96
 Söderström-Anttila, o.fl., „Experience of in vitro fertilization surrogacy in Finland“. Acta Obstetricia et 
Gynaecologica Scandinavica 2002 (81), bls. 747-752.  
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5. Bretland 

5.1. Inngangur 

Framan af voru engar reglur um staðgöngumæðrun í Bretlandi og lítið fjallað 

um efnið af yfirvöldum. Fyrsta umræðan af hálfu stjórnvalda í Bretlandi um 

staðgöngumæðrun kom fram í Warnock-skýrslunni árið 1984.97   

Umræðan um staðgöngumæðrun komst í hámæli í Bretlandi árið 1985 í kjölfar 

dómsmáls vegna staðgöngumæðrunar. Málið er kallað Baby Cotton málið og voru 

málsatvik með þeim hætti að amerísk hjón fundu breska staðgöngumóðir (Kim 

Cotton) með milligöngu umboðsskrifstofu. Barnið var getið með tæknisæðingu með 

sæði hins verðandi föður. Kim eignaðist barnið, lét það af hendi og fékk ríflega greitt 

fyrir. Hinir verðandi foreldrar sóttu um forræði yfir barninu fyrir Hæstarétti Bretlands 

sem veitti þeim það á þeim grundvelli að þau væri hæfust til þess að hugsa um 

barnið. Almenningi í Bretlandi var misboðið vegna þeirrar upphæðar sem Kim fékk 

fyrir að ganga með barnið. Baby Cotton málið olli því að ströng löggjöf um 

staðgöngumæðrun var flýtt í gegnum þingið og tóku lögin gildi árið 1985.98  

Önnur eldheit umræða skapaðist um staðgöngumæðrun árið 1997 í kjölfar 

dómsmáls Karenar Roche. Málið snérist um það að Karen Roche gekk með barn 

sem staðgöngumóðir og þegar til kom vildi hún ekki láta barnið af hendi. Var það 

vegna þess að hún efaðist um hæfni hinna verðandi foreldra. Málið fór fyrir 

Hæstarétt Bretlands og í kjölfarið fylgdi mikil umræða um málið í fjölmiðlum. Mál 

Karenar Roche leiddi til þess að heilbrigðisráðherra Bretlands fór fram á 

endurskoðun á staðgöngumæðrun og var með áform um að kynna nýja löggjöf með 

því markmiði að koma í veg fyrir svipuð mál í framtíðinni og í kjölfarið var gefin út 

Brazier-skýrslan.99   

Breska læknafélagið (e. British Medical Association) hefur tekið þátt í 

umræðunni um staðgöngumæðrun og gefið út yfirlýsingar og leiðbeiningar til lækna 

varðandi efnið.100  

                                            
97

 Brinsden, „Clinical Aspects of Surrogacy in Britain“, bls. 99.   
98

 Sama heimild, bls 99-100.  
99

 Dodd, G., „Surrogacy and the Law in Britain“, bls. 113.  
100

 Surrogacy.Review for health ministers of current arrangement for payments and regulation, bls. 
22-24.  
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5.2. Warnock-skýrslan 

Í Warnock-skýrslunni, sem kom út árið 1984, fjalla stjórnvöld í Bretlandi í 

fyrsta sinn um staðgöngumæðrun. Skýrslan var gefin út af nefnd skipaðri af 

heilbrigðis- og félagsmálaöryggisráðuneyti Bretlands (e. Department of Health & 

Social Security) og var formaður nefndarinnar Dame Mary Warnock. Skýrslan heitir 

„Skýrsla nefndar vegna fyrirspurnar um frjóvganir á mönnum og fósturfræði“ (e. 

Report of the Committee of Inquiry Into Human Fertilisation and Embryology). 

Skýrslan er kölluð Warnock-skýrslan. Tilgangur skýrslunnar var að skoða félagsleg, 

siðfræðileg og lögfræðileg álitaefni vegna nýlegrar og hugsanlegrar þróunar á aðstoð 

við æxlun manna. Meðlimir nefndarinnar voru 16 talsins og allir með 

sérfræðiþekkingu á viðfangsefni skýrslunnar. Skýrslan, sem er 103 blaðsíður, er 

ítarleg og fjallar um ófrjósemi og meðferð við henni frá öllum hliðum. Nefndin var ekki 

alls kostar sammála um staðgöngumæðrun og gáfu tveir nefndarmenn sérálit á 

efninu.101  

Leiða má líkur að því að tildrög að útgáfu skýrslunnar hafi verið þau að í lok 

áttunda áratugarins var glasafrjóvgun möguleg í fyrsta sinn. Möguleikinn á 

glasafrjóvgun opnaði margar dyr. Í fyrsta lagi getur glasafrjóvgun aðstoðað pör við 

það að eignast barn, einkum í þeim tilfellum þegar báðir aðilar framleiða kynfrumur, 

en geta þrátt fyrir það ekki getið barn. Í öðru lagi geta konur gefið og þegið 

eggfrumur og í þriðja lagi er full staðgöngumæðrun möguleg vegna glasafrjóvgunar. 

Læknastofur voru farnar að veita glasafrjóvgunarmeðferðir á þessum tíma og því var 

nauðsynlegt fyrir yfirvöld að taka afstöðu til málsins. Það reyndist nefndinni erfitt að 

taka afstöðu til siðferðislegu álitaefnanna og fjallar formáli skýrslunnar sérstaklega 

um það. Þar er tekið fram að nefndarmenn hafi ekki verið sammála að öllu leyti, 

sumir hafi haft sterka skoðun á hugtakinu „fjölskylda“ og hlutverki hennar í 

samfélaginu, á meðan aðrir höfðu jafnsterka skoðun á réttindum einstaklingsins 

innan samfélagsins.102  

Í kaflanum um staðgöngumæðrun er fjallað almennt um staðgöngumæðrun og 

með hvaða hætti hún getur verið, það er segja full staðgöngumæðrun eða 

hefðbundin staðgöngumæðrun. Fjallað er um hverja staðgöngumæðrun getur 

aðstoðað, en þó er ekki minnst á einhleypa karlmenn og samkynhneigð karlpör. Í 

                                            
101

   Report of the committe of inquiry into human fertilisation and embryology. 1984. Presented to 
parliament by the secretary of state for social services. London.  
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   Sama heimild, bls. 1-3.  
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skýrslunni segir að yfirleitt feli staðgöngumæðrun í sér fégreiðslu til 

staðgöngumóðurinnar. Slík greiðsla geti verið allt frá því að vera einungis greiðsla 

fyrir útlögðum kostnaði staðgöngumóðurinnar til verulegrar upphæðar, en að það geti 

þó komið til að engin greiðsla eigi sér stað.103  

Farið er yfir stöðu staðgöngumæðrunar á þeim tíma sem skýrslan er gefin út. 

Þá voru engin ákvæði um þjónustu í boði vegna staðgöngumæðrunar og slíkt ekki 

ólöglegt. Tekið er fram að núverandi staða laganna geri samkomulag um 

staðgöngumæðrun að áhættusamri skuldbindingu fyrir alla aðila.104 Í skýrslunni er 

talað um það að glasafrjóvgun geri það mögulegt að staðgöngumóðirin sé ekki 

líffræðilega skyld barninu. Nefndin leggur það þó til að í þeim tilfellum skuli konan 

sem fæði barnið teljast móðir barnsins í lögfræðilegum skilningi.105  

Í skýrslunni eru talin fram rök sem mæla gegn staðgöngumæðrun. Rökin eru 

þau að í fyrsta lagi þá sé almenningur almennt á móti staðgöngumæðrun. Í öðru lagi 

að það að þriðji aðili sé tengdur getnaði, sem eigi að vera einskorðað við ástríkt 

samband tveggja aðila, sé árás á gildi hjúskapar. Í þriðja lagi segir að það sé ekki 

mannsæmandi að kona noti leg sitt til peningalegs hagnaðar og sem útungunarvél 

fyrir barn einhvers annars. Í fjórða lagi að staðgöngumæðrun sé hugsanlega skaðleg 

barni sem tengist þeirri móður sem gengur með það, án tillits til líffræðilegra tengsla. 

Tekið er fram að það sé velferð barnsins sem eigi að skipta mestu máli. Þá er 

samningur um staðgöngumæðrun sagður niðurlægjandi fyrir barnið sem verður til, 

þar sem barnið hafi verið keypt fyrir peninga. Í fimmta lagi segir svo að þar sem 

meðganga sé áhættusöm, þá eigi ekki að biðja neina konu um að ganga í gegnum 

það fyrir aðra til þess að þéna peninga. Í skýrslunni eru einnig færð rök með 

staðgöngumæðrun. Í fyrsta lagi er tekið fram að þar sem ófrjósemi er ástand, þá eigi 

að reyna eins og mögulegt er að ráða bót á því og þar af leiðandi eigi ekki að útiloka 

staðgöngumæðrun, þar sem hún gerir fólki kleift að eignast barn sem er líffræðilega 

skylt öðrum aðilanum eða báðum. Í öðru lagi að konur eigi að hafa heimild til þess að 

ganga með barn fyrir aðra ef þær vilja, á sama hátt og þær geta notað líkamann á 

annan hátt. Í þriðja lagi að ef konur ganga með barn fyrir aðra af eigin vilja, þá geti 

ekki verið um hagnýtingu á henni að ræða, einnig að það sé ekki staðreynd að verið 

sé að hagnýta líkama kvenna, þrátt fyrir að þær fái greitt fyrir staðgöngumæðrunina. Í 
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104

   Sama heimild, bls. 43.  
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fjórða lagi að þeir sem telja þetta árás á hjúskap þurfi ekki að nýta sér þessa leið og 

að þeir eigi ekki að koma í veg fyrir að aðrir geti nýtt sér hana. Í fimmta lagi er tekið 

fram varðandi tengsl barns í móðurkviði við móðurina að lítið sé vitað um það hversu 

mikil tengslin séu og þar af leiðandi eigi ekki að nota það sem rök gegn 

staðgöngumæðrun. Að síðustu segir að spurningin um staðgöngumæðrun hafi verið 

eitt erfiðasta álitaefni sem nefndarmenn hafi þurfti að taka á. Helstu niðurstöður 

nefndarinnar voru eftirfarandi. Í fyrsta lagi að staðgöngumæðrun vegna hentugleika, 

það er þegar kona getur líkamlega gengið með barn en vill ekki vera þunguð, sé 

algjörlega siðfræðilega óásættanlegt. Í öðru lagi taldi nefndin miklar líkur á að 

staðgöngumæðrun yrði nýtt í hagnaðarskyni og að erfitt væri að koma í veg fyrir það 

nema með refsilögum. Í þriðja lagi taldi nefndin að setja ætti löggjöf sem banni 

starfsemi samtaka sem hafa það markmið að koma á sambandi milli 

staðgöngumæðra og verðandi foreldra, hvort sem um væri að ræða fjárhagsleg eða 

ófjárhagsleg samtök. Í fjórða lagi lagði nefndin það til að refsivert væri að aðstoða við 

þungun staðgöngumóður. Í fimmta lagi lagði nefndin til að það yrði gert að lögum að 

allir samningar um staðgöngumæðrun verði ólöglegir og þar af leiðandi óaðfarahæfir 

fyrir dómstólum.106  

Tveir meðlimir nefndarinnar gáfu út sérálit um efnið. Í meginatriðum eru þeir 

sammála nefndinni en þó með nokkrum undantekningum. Í fyrsta lagi telja þeir að 

álitaefni staðgöngumæðrunar séu lík álitaefnum um ættleiðingu. Þar af leiðandi ætti 

ekki að vera möguleiki á umboðsskrifstofum sem starfa í hagnaðarskyni rétt eins og 

ættleiðingaskrifstofur mega ekki starfa í hagnaðarskyni. Í öðru lagi telja þeir að þörfin 

fyrir staðgöngumæðrun sé til staðar og muni alltaf vera. Nefndin vill að aðkoma 

kvensjúkdómalækna að staðgöngumæðrun sé ólögleg og refsiverð en í sérálitinu er 

talið að það auki líkurnar á að fólk geri þetta sjálft og það sé ósæmandi, þar sem það 

færi þá fram án aðkomu lækna og ráðgefandi aðila. Í þriðja lagi að það væru mistök 

að koma í veg fyrir staðgöngumæðrun sem úrræði við barnleysi. Þeir telja að 

leyfisskyld samtök eigi að hafa heimild til þess að koma að staðgöngumæðrun, til 

dæmis koma á sambandi milli verðandi foreldra og staðgöngumæðra og veita 

ráðgjöf. Í fjórða lagi að það eigi ekki að gera alla samninga um staðgöngumæðrun 

ólöglega, heldur eigi dómstólarnir að hafa svigrúm til þess að meta hvert einstakt 

mál. Þeir telja að skoðun almennings á staðgöngumæðrun sé ekki alveg fastmynduð 
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og því sé of snemmt að taka lokaákvörðun. Því eigi að meta þörfina fyrir 

staðgöngumæðrun næstu árin og hvort afleiðingarnar staðgöngumæðrunar séu 

ásættanlegar eða ekki.107  

5.3. Lög um staðgöngumæðrun í Bretlandi 

Sett voru lög um staðgöngumæðrun í Bretlandi árið 1985. Lögin skiptast í fjóra 

kafla. Í fyrsta kafla eru skilgreind hugtökin „staðgöngumóðir“ og „fyrirkomulag um 

staðgöngumæðrun“. Taldar eru upp hvers konar aðstæður geta talist vera 

fyrirkomulög um staðgöngumæðrun, hvernig eigi að meta hvort fyrirkomulag sé gert í 

því skyni að um sé að ræða staðgöngumæðrun og hvenær kona telst vera 

staðgöngumóðir. Í öðrum kafla laganna er fjallað um staðgöngumæðrun í 

hagnaðarskyni. Í kaflanum er lagt blátt bann við staðgöngumæðrun í hagnaðarskyni 

og telst hver sá sem brýtur gegn því sekur um brot á lögum. Farið er yfir það hvenær 

aðilar teljast vera að gera samning í hagnaðarskyni og hvenær þeir teljast vera 

brotlegir gegn lögum. Einnig kemur fram að samningar um staðgöngumæðrun eru 

óaðfararhæfir. Í þriðja kafla laganna er fjallað um auglýsingar um staðgöngumæðrun. 

Samkvæmt lögunum er bannað að auglýsa staðgöngumæðrun og telst hver sá sem 

gerir það, hvort sem það er auglýsingamiðill eða persóna, brotlegur gegn lögum. 

Fjórði og síðast kafli laganna fjallar um brot á lögunum og viðurlög við því. Þar kemur 

fram að brot á lögunum geta varðað sekt eða fangelsi.108 

Auk laga um staðgöngumæðrun, þá skipta lög um tæknifrjóvgun einnig máli 

varðandi staðgöngumæðrun í Bretlandi. Lögin eru frá 1990 og kveða á um frjóvganir 

og fósturfræði (tæknifrjóvgunarlög).109 Tæknifrjóvgunarlögin kveða á um forræði yfir 

barni sem er fætt af staðgöngumóður. Samkvæmt lögunum er sú kona sem fæðir 

barn, ávallt móðir þess.110 Til þess að auðvelda yfirfærslu á forræði í þeim tilfellum 

þegar barn hefur verið getið með aðstoð staðgöngumóður, þá var sett inn ákvæði um 

svokallaða foreldraskipun (e. Parental order). Hinir verðandi foreldrar geta því sótt 

um foreldraskipun, sem veitir þeim allan lagalegan rétt sem foreldrar barnsins.111 

Gerðar voru breytingar á lögunum árið 2008 sem tóku gildi í þremur skrefum fram að 

6. apríl 2010. Sú breyting sem varðar staðgöngumæðrun er að samkynhneigðum og 

ógiftum pörum var gert mögulegt að fá foreldraskipun yfir börnum sem eru fædd af 
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staðgöngumæðrum.112 Tæknifrjóvgunarlögin skipta einnig máli þegar 

staðgöngumæðrun er framkvæmd með tæknifrjóvgun. Tæknifrjóvgunin þarf að hafa 

verið framkvæmd í samræmi við bæði tæknifrjóvgunarlög og sérstakar 

verklagsreglur (e. Code of Pratice) varðandi tæknifrjóvganir.113 Lögin gera einnig þá 

kröfu að kona megi ekki gangast undir tæknifrjóvgun nema hafa fengið allar 

nauðsynlegar upplýsingar og verið boðin ráðgjöf um þær áhættur sem meðferðin geti 

haft í för með sér.114 

Lög í Bretlandi kveða ekki á um rétt ríkisborgara þess til þess að eignast börn 

með aðstoð staðgöngumæðra í öðrum löndum og í raun er ekkert sem takmarkar 

það. Breska landamæraskrifstofan (e. UK border agency) hefur gefið út reglur 

varðandi komu barna til Bretlands sem hafa verið fædd af staðgöngumæðrum 

erlendis.115  

5.4. Hvað felst í lögunum? 

Eins og fram hefur komið, þá er það tekið fram í lögunum að 

staðgöngumæðrun í hagnaðarskyni er bönnuð. Lögin fjalla ekki um 

staðgöngumæðrun í velgjörðarskyni og leiðir það til þess að það er í raun heimilt. 

Bann við staðgöngumæðrun í hagnaðarskyni felur það í sér að staðgöngumæður 

mega ekki hagnast af samningi um staðgöngumæðrun. Þrátt fyrir að staðgöngumóðir 

megi ekki hagnast af staðgöngunni, þá mega verðandi foreldrar greiða 

staðgöngumæðrum fyrir þann kostnað sem þær verða fyrir vegna staðgöngunnar, 

þar sem það kemur fram í tæknifrjóvgunarlögum að eitt af skilyrðunum fyrir 

foreldraskipun sé að hinir verðandi foreldrar hafi ekki greitt staðgöngumóðurinni 

hærri upphæð en sem nemur eðlilegum útgjöldum hennar vegna meðgöngunnar.116 

Samkvæmt lögunum er í raun heimilt að semja um staðgöngumæðrun í 

velgjörðarskyni, en slíkir samningar eru þó ekki aðfararhæfir. Það þýðir að standi 

einhver aðili að samningnum ekki við sinn hluta, þá er ekki hægt að krefjast þess að 

hann geri það fyrir dómstólum.117  
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Samkvæmt tæknifrjóvgunarlögum Bretlands, þá telst sú kona sem fæðir barn 

ávallt móðir þess.118 Upphaflega var þetta ákvæði sett fram í þágu mæðra sem voru 

að eignast börn vegna tæknifrjóvgunar með gjafaeggjum. Í málum staðgöngumæðra 

þýðir þetta að hin verðandi móðir hefur engan lagalegan rétt, þrátt fyrir að hún sé 

jafnvel líffræðileg móðir barnsins.119 Þetta atriði, auk ákvæðisins um aðfararhæfi, 

veldur því að vilji staðgöngumóðir ekki láta barn af hendi, þá hefur hún rétt til þess að 

halda barninu, þar sem hún telst móðir þess að lögum og það er ekki hægt að skylda 

hana til þess að láta barnið frá sér, þrátt fyrir að hún hafi gert samning um það. Að 

sama skapi leiðir það til þess að ef hinir verðandi foreldrar vilja ekki taka við barninu, 

þá hafa þeir rétt til þess, vegna þess að lagalega séð ber staðgöngumóðirin ábyrgð á 

barninu, þar sem hún er móðir þess og það er ekki hægt að skylda hina verðandi 

foreldra til þess að taka við því.120  

Eins og áður var nefnt, þá er kona sem fæðir barn ávallt móðir þess að lögum. 

Ef staðgöngumóðirin er gift, þá er eiginmaður hennar faðir barnsins í lögfræðilegum 

skilningi. Hinn verðandi faðir hefur ekki sjálfkrafa rétt á faðerni, þótt hann sé 

líffræðilega skyldur barninu. Þetta gildir einnig ef móðirin er í staðfestri samvist 

(e.civil partnership) með annarri konu, það er hún telst vera annað foreldri barnsins. 

Sé staðgöngumóðirin einhleyp, þá telst hinn verðandi faðir vera faðir barnsins. Til 

þess að hinir verðandi foreldrar fái forræði yfir barninu, þurfa þeir að sækja um 

svokallaða foreldraskipun (e. Parental order). Foreldraskipun var sett fram sem 

úrræði til þess að leysa úr vandamálum tengdum móðerni og faðerni barna vegna 

staðgöngumæðrunar. Foreldraskipun færir forræðið yfir barninu frá staðgöngumóður 

og eiginmanni, eða konu hennar ef svo er, til hinna verðandi foreldra. Þegar 

foreldraskipun hefur farið fram, þá er gefið út nýtt fæðingavottorð sem tryggir stöðu 

hinna verðandi foreldra sem lögforeldra barnsins.121 Til þess að hinir verðandi 

foreldrar geti fengið foreldraskipun verða þeir að uppfylla ákveðin skilyrði. Þeir verða 

að vera yfir 18 ára að aldri og giftir, í staðfestri samvist eða í sambúð. Annar aðilinn 

verður að vera líffræðilegt foreldri barnsins og annar aðilinn verður að vera með 

lögheimili í Bretlandi.122 Framan af var samkynhneigðum pörum og ógiftum pörum 
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ekki heimilt að sækja um foreldraskipun, en það var þó leitt í lög 6. apríl 2010.123 

Áður var þeim heimilt að ættleiða barn sem getið var með aðstoð staðgöngumóður 

en það var þó háð samþykki ættleiðingarskrifstofu.124 

Staðgöngumæðrun verður einnig að hafa farið fram með ákveðnum hætti til 

þess að hinir verðandi foreldrar geti fengið foreldraskipun. Getnaðurinn má ekki hafa 

átt sér stað með samförum, barnið verður að búa hjá hinum verðandi foreldrum 

þegar sótt er um foreldraskipun og staðgöngumóðirin og eiginmaður hennar verða 

að samþykkja skipunina að fullu. Staðgöngumóðirin má þó ekki gefa sitt samþykki 

fyrr en barnið er orðið sex vikna gamalt. Eina greiðslan sem má hafa farið fram er 

kostnaður staðgöngumóðurinnar af meðgöngunni, nema annað hafi verið samþykkt 

af dómstólum. Umsókn um foreldraskipun verður að vera lögð inn innan sex mánaða 

frá fæðingu barnsins.125 

Þegar dómstólar taka á málum varðandi foreldraskipun, hafa þeir stuðning af 

skýrslu frá Guardian ad litem. Guardians ad litem eru sjálfstætt starfandi 

félagsráðgjafar.126 Þeirra hlutverk er að meta hvort skilyrði foreldraskipunar séu 

uppfyllt og hvort það sé einhver ástæða til þess að slík skipun verði ekki gefin út í 

ljósi velferðar barnsins samkvæmt ættleiðingalögum.127 Ef skilyrði umsóknar um 

foreldraskipun eru ekki uppfyllt, þá getur það reynst hinum verðandi foreldrum erfitt 

að tryggja stöðu sína sem lögforeldra. Þeir geta þó sótt um ættleiðingu, sérstaka 

umsjón (e. Special guardianship) eða búsetuskipun (e. Residence order).128  

Eins og áður var vikið að, þá er bannað að auglýsa staðgöngumæðrun, 

þannig að einstaklingi eða pari er óheimilt að auglýsa eftir staðgöngumóður og að 

sama skapi má kona ekki auglýsa að hún bjóðist til þess að gerast staðgöngumóðir. 

Sambandi á milli þessara tveggja hópa er yfirleitt komið á í gegnum fjölskyldu- eða 

vinatengsl. Einnig eru til félög sem starfa í ófjárhagslegum tilgangi og hafa það að 

markmiði að koma á sambandi milli kvenna sem vilja gerast staðgöngumæður og 

aðila sem vilja eignast barn með aðstoð staðgöngumóður.129 Slík félög sem starfa í 

fjárhagslegum tilgangi eru ólögleg.130   
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Ef upp kemur ágreiningur á milli aðila um það hver eigi að sjá um barnið, þá er 

líklegast að málið verði sótt fyrir dómstólum á grundvelli búsetuskipunar (e. 

Residence order), en það er skipun sem segir til um það hvar barnið eigi að búa. 

Dómstóllinn myndi þá taka ákvörðun byggða á því hvað sé barninu fyrir bestu. Það 

hvar barnið hefur búið framan af myndi sennilega vera stærsti þátturinn við mat 

dómstóla á málinu. Ef staðgöngumóðirin hefur séð um barnið frá fæðingu er mjög 

ólíklegt að dómstólar myndu dæma móðurina til þess að láta barnið af hendi. Að 

sama skapi myndi staðgöngumóðurinni ekki verða dæmd búsetuskipan ef hún lét 

barnið af hendi til hinna verðandi foreldra eftir fæðingu þess og myndi sækja málið 

vegna skiptrar skoðunar.131  

5.5. Brazier-skýrslan 

Tildrög Brazier-skýrslunnar var mál Karenar Roche, en hún sem 

staðgöngumóðir neitaði að láta barnið af hendi til hinna verðandi foreldra, því hún 

óttaðist það að þeir væru ekki hæfir. Málið endaði fyrir Hæstarétti Bretlands og fylgdi 

mikil fjölmiðlaumfjöllun málinu. Leiddi þetta mál til þess að heilbrigðisráðherra 

Bretlands fór fram á endurskoðun á staðgöngumæðrun með því markmiði að koma í 

veg fyrir sambærileg mál í framtíðinni.132  

Brazier-skýrslan var gefin út í október 1998 og er 73 blaðsíður ásamt 

viðaukum. Skýrslan var unnin af þremur prófessorum og heitir „Staðgöngumæðrun, 

endurskoðun á núverandi regluverki og fyrirkomulagi um greiðslur“ (e. Surrogacy. 

Review for health ministers of current arrangment for payments and regulation). 

Margaret Brazier var framkvæmdarstýra við skýrslugerðina og er skýrslan því kölluð 

Brazier-skýrslan. Nefndin tekur það fram í formála skýrslunnar að nefndarmönnum 

hafi þótt skýrslugerðin afar erfið.133 Tilgangur skýrslunnar var að fara yfir gildandi lög 

um staðgöngumæðrun og framkvæmd þeirra, en einnig að tryggja að löggjöfin héldi 

áfram að mæta skoðunum almennings. Skoða átti sérstaklega hvort 

staðgöngumæður ættu að fá greitt fyrir staðgönguna, hvort það ætti að koma á fót 

stofnun til þess að hafa stjórn á staðgöngumæðrun og hvort það væri þörf á 

lagabreytingum.134 Skýrslan er mjög ítarleg og farið er yfir alla þætti 

staðgöngumæðrunar í Bretlandi. Fjallað er um Warnock-skýrsluna, gildandi lög um 
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staðgöngumæðrun og framkvæmd þeirra. Farið er yfir félagsleg, siðfræðileg og 

lögfræðileg álitaefni staðgöngumæðrunar og greiðslur til staðgöngumæðra. Metið var 

hvort það væri rétt að stjórna staðgöngumæðrun í gegnum stofnun og lagðar voru 

fram tillögur um endurbætur á gildandi lögum.135 

Brazier-skýrslan fjallar um Warnock-skýrsluna á fremur gagnrýninn hátt og 

telur að þær tillögur sem meirihluti Warnock-nefndarinnar setti fram í skýrslu sinni 

hafi í meginatriðum verið til þess að koma á lögum sem drægju verulega úr 

staðgöngumæðrun. Brazier-nefndin taldi að þær tillögur lýstu vanþóknun 

samfélagsins á staðgöngumæðrun og gerðu það að verkum að eina leið fólks til þess 

að fá staðgöngumóðir væri með hjálp vinar eða fjölskyldu og þá í velgjörðarskyni. 

Brazier-nefndin taldi þó að niðurstaða sérálitsins væri ekki jafn fordæmandi. Brazier-

nefndin skoðaði einnig að hvaða leyti tillögur Warnock-nefndarinnar hefðu verið 

leiddar í lög og niðurstaðan var sú að hvorki tillögur meiri- né minnihluta nefndarinnar 

voru innleiddar að fullu.136  

Eitt af lykilgögnunum við gerð skýrslunnar var álit almennings (e. Public 

consultation). Nefndarmenn töldu að vegna þess hve viðkvæmt mál 

staðgöngumæðrun væri, þá væri mikilvægt að fá álit almennings til þess að fá sem 

víðtækastan grunn af upplýsingum. Almenningur var fenginn til þess að svara 

spurningum varðandi staðgöngumæðrun og var niðurstaðan kunngerð af 

heilbrigðisráðherra Bretlands. Könnunin fékk mikla fjölmiðlaathygli og voru 

niðurstöðurnar sendar öllum þeim sem höfðu áhuga á staðgöngumæðrun, sem og 

þeim sem báðu um afrit. Beiðnir um afrit komu meðal annars Ástralíu, Japan, 

Bandaríkjunum og Kanada ásamt mörgum Evrópulöndum. Flestir svarenda voru 

sammála um eftirfarandi: 

1. Að það ætti ekki að banna allar greiðslur til staðgöngumæðra.  

2. Að ef greiðslur væru leyfilegar, þá ættu þær að taka til vinnutaps.  

3. Að löggjöf ætti að skilgreina leyfilega þóknun eða greiðslu vegna 

kostnaðar og einnig hámark á þeim.  

4. Að það ætti að vera stofnun sem myndi stjórna og hafa eftirlit með 

staðgöngumæðrun. 

5. Að þau samtök sem kæmu að staðgöngumæðrun ættu að vera háð 

leyfi og eftirliti.  
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6. Að lögin ættu ekki að hefta slík samtök frekar en rétt væri að setja þau 

á formlegri grundvöll. 

7. Að pörum ætti að vera heimilt að ráða sjálf hvort þau noti þjónustu 

staðgöngumæðrunarskrifstofa.137 

Í Brazier-skýrslunni er fjallað um samtök sem starfa við staðgöngumæðrun. 

Staðgöngumæðrunarlögin banna samtök sem starfa í hagnaðarskyni, en það er 

leyfilegt að starfrækja samtök sem stefna ekki að fjárhagslegum hagnaði. Engar 

reglur gilda um slík félög. Þegar Brazier-skýrslan var gefin út, þá voru tvö slík samtök 

starfandi að vitund nefndarinnar. Brazier-nefndin óskaði eftir viðhorfum þeirra til 

staðgöngumæðrunar. Annað félagið er Childlessness Overcome through Surrogacy 

(COTS) og eru stærstu og þekktust slíkra samtaka í Bretlandi.138 Samtökin voru 

stofnuð árið 1988 og hafa það meginmarkmið að koma á sambandi aðila sem geta 

ekki eignast börn og staðgöngumæðra.139 Meðlimir COTS eru nú yfir 750 talsins og 

hafa samtökin komið að 600 fæðingum staðgöngumæðra.140 COTS-samtökin hafa 

mjög sterkar skoðanir á löggjöf um staðgöngumæðrun. Í fyrsta lagi myndu samtökin 

vilja hafa starfsleyfi frá yfirvöldum. Í öðru lagi eru þau þeirrar skoðunar að 

staðgöngumæður eigi að fá greitt fyrir útlagðan kostnað vegna meðgöngunnar. Í 

þriðja lagi að samningar um staðgöngumæðrun eigi að vera aðfarahæfir, þannig að 

staðgöngumæður séu skyldugar til þess að láta börnin af hendi og í fjórða og síðasta 

lagi myndu samtökin vilja lögleiða staðgöngumæðrun í hagnaðarskyni sem þó væri 

háð skilyrðum.141 Hin samtökin heita Surrogate Parenting Center (SPC) og hafa 

komið að 16 fæðingum staðgöngumæðra.142 Brazier-nefndin er þeirrar skoðunar að 

þörf sé á reglum sem gildi um staðgöngumæðrunarsamtök. Slíkar reglur eigi að 

tryggja eftirlit með og stjórn á starfsemi slíkra samtaka. Megintilgangur slíkra reglna 

væri að reyna að ganga úr skugga um það að fólk taki ekki þátt í staðgöngumæðrun 

nema hafa fengið nauðsynlegar upplýsingar og ráðgjöf og að velferð barnsins hafi 

algeran forgang.143  
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Við gerð skýrslunnar var leitað eftir viðhorfi aðila sem hafa starfað sem 

Guardians ad litem fyrir staðgöngumæðrun.144 Í könnun sem gerð var meðal þeirra 

kom það fram að þeir eru áhyggjufullir varðandi hlutverk Guardians ad litem. Í fyrsta 

lagi finnst þeim að velferð barnsins ekki skipti nógu miklu máli. Í öðru lagi telja þeir 

að guardians ad litem hafi ekki næg völd til þess að sinna því starfi sem þeim er falið. 

Er það einkum vegna þess að þegar guardian ad litem er skipaður er barnið í umsjón 

hinna verðandi foreldra og staðgöngumóðirin búin að láta það af hendi. Að trufla það 

fyrirkomulag er ekki barninu fyrir bestu. Auk þessa hafa þeir lítil völd til þess að meta 

hvort hinir verðandi foreldar uppfylli skilyrði foreldraskipunar, því þeir hafa ekki 

aðgang að upplýsingum frá tæknifrjóvgunarstofum, þeir geta ekki kannað sakaskrá 

hinna verðandi foreldra né athugað hvort að minnsta kosti annað þeirra sé 

líffræðilegt foreldri barnsins. Jafnframt eru einu upplýsingarnar sem þeir fá varðandi 

greiðslur til staðgöngumóðurinnar upplýsingar sem hinir verðandi foreldrar ákveða 

sjálfir að gefa upp. Í þriðja og síðasta lagi hafa þeir áhyggjur af vitund barnanna um 

uppruna þeirra.145 

Varðandi greiðslur til staðgöngumæðra skoðaði Brazier-nefndin gögn hjá 

Guardians ad litem og hjá COTS. Upplýsingar frá COTS-samtökunum um greiðslur 

til staðgöngumæðra sýna að flestar greiðslur eru á bilinu 10.000-15.000 pund, jafnvel 

hærri. Upplýsingar frá Guardians ad litem sýna að greiðslur séu allt frá því að vera 

engar og upp í 12.000 pund. Brazier-nefndin telur að munurinn á þessum 

upplýsingum geti stafað af því að verulegur hluti hinna verðandi foreldra sé ekki að 

sækja um foreldraskipun fyrir dómstólum og þar af leiðandi komi Guardians ad litem 

ekki að öllum málum. Það geti einnig verið að þeir sem eru að greiða hærri upphæðir 

til staðgöngumæðranna séu að forðast dómstóla.146  

Brazier-nefndin skoðaði hvort þörf væri á því að stjórna samningum um 

staðgöngumæðrun í gegnum viðurkennda stofnun og komst að þeirri niðurstöðu að 

til þess að vernda varnarlausa aðila, þá væri þörf á einhvers konar reglum. Sú 

niðurstaða var í samræmi við svör almennings á spurningalistanum, auk viðhorfa 

COTS, tæknifrjóvgunarstofum sem koma að staðgöngumæðrun og annarra sem 

veittu munnleg viðtöl.147     
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Brazier-nefndin var beðin um að skoða það hvort þörf væri á endurbótum á 

lögunum og komst að þeirri niðurstöðu að svo væri. Nefndin lagði til að: 

1. Núverandi gildandi lög, það er staðgöngumæðralög og 30. gr. 

tæknifrjóvgunarlaga, yrðu ógild og í staðin yrðu sett ný lög, þannig að 

ein lög myndu gilda um alla þætti staðgöngumæðrunar.  

2. Auk þeirra ákvæða sem fyrir væru í staðgöngumæðralögum, yrði sett 

inn ákvæði sem skilgreinir og takmarkar löglegar greiðslur til 

staðgöngumæðra. 

3. Nýju lögin kveði á um það að heilbrigðisráðuneytið (e. UK Health 

Deparments) gefi út leiðbeinandi reglur varðandi samkomulag um 

staðgöngumæðrun.  

4. Nýju lögin kveði á um það að ófjárhagsleg samtök skuli vera skráð hjá 

heilbrigðisráðuneytinu (e. Health Departments) og að slík samtök starfi 

í samræmi við nefndar leiðbeiningarreglur um staðgöngumæðrun.  

5. Nýju lögin kveði á um bann við óskráðum samtökum.  

6. Nýju lögin kveði á um foreldraskipun (endurbætt 30. grein 

tæknifrjóvgunarlaga) og að slíkt sé aðeins veitt ef aðilar hafa farið eftir 

lögum um staðgöngumæðrun.148  

Brazier-nefndin víkur nokkrum sinnum að því í skýrslu sinni að skortur sé á 

upplýsingum um það hvernig staðgöngumæðrun hefur verið að ganga, þar sem það 

sé hvergi kveðið á um söfnun slíkra upplýsinga. Brazier-nefndin telur mikilvægt að 

tryggja söfnun á slíkum gögnum, til þess að hægt sé að meta velgengni 

staðgöngumæðrunar og sjá til þess að gildandi reglur mæti þörfum þeirra sem komi 

að slíku.149  

Skýrslan var umdeild og ríkisstjórn Bretlands hefur ekki aðhafst neitt til þess 

að innleiða niðurstöður skýrslunnar í lög.150  

5.6. Breska læknafélagið 

Breska læknafélagið er félag lækna í Bretlandi. Félagið hefur tekið þátt í 

umræðu um staðgöngumæðrun og gefið út skýrslur um viðhorf samtakanna til 

hennar. Félagið hefur einnig gefið út upplýsingar fyrir lækna varðandi efnið. Viðhorf 
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breska læknafélagsins til staðgöngumæðrunar hafa verið breytileg. Þegar heitar 

umræður um staðgöngumæðrun fóru fram í fyrsta skipti í Bretlandi, í kring um árið 

1984, var félagið á móti aðkomu sérfræðinga að staðgöngumæðrun. Það viðhorf 

endurspeglar þær tillögur sem færðar voru fram í Warnock-skýrslunni, því hefðu þær 

orðið að lögum hefði aðkoma lækna að staðgöngumæðrun verið refsiverð. Um árið 

1990 var orðið ljóst að bann við aðkomu lækna að staðgöngumæðrun yrði ekki að 

lögum. Viðhorf félagsins breyttist svo um munaði vegna þess og samþykkti félagið 

það viðhorf að aðkoma lækna að staðgöngumæðrun væri siðfræðilega rétt í 

viðeigandi tilfellum.151  

Með tímanum breyttist viðhorf félagsins enn og leiddi það til þess að það gaf 

út skýrslu um staðgöngumæðrun árið 1996. Sú skýrsla er ítarleg og fjallar um alla 

þætti staðgöngumæðrunar. Í skýrslunni er farið yfir lögfræðileg-, siðfræðileg-, 

sálfræðileg- og læknisfræðileg álitaefni tengd staðgöngumæðrun. Einnig er fjallað 

um ráðgjöf vegna staðgöngumæðrunar, auk þess sem gefnar eru út leiðbeinandi 

reglur til lækna. Í reglunum er mælt með staðgöngumæðrun sem síðasta kosti til 

þess að eignast barn, í þeim tilfellum þegar það er útilokað eða óæskilegt, af 

læknisfræðilegum ástæðum, fyrir hina verðandi móður að ganga með barnið sjálf. 

Reglurnar miða að því að vernda velferð barna sem fæðast af staðgöngumæðrum 

og takmarka áhættur fyrir staðgöngumæður.152  

5.7. Rannsóknir 

Staðgöngumæðrun er þess eðlis að ferlið sem slíkt hefur áhrif á marga aðila. 

Flest rök sem færð hafa verið fram gegn lögleiðingu staðgöngumæðrunar byggja á 

áhyggjum af staðgöngumæðrunum. Því er haldið fram að andlegri og líkamlegri 

heilsu kvenna sé stefnt í voða ef þær gerist staðgöngumæður.153 Með því að 

rannsaka þau áhrif sem staðgöngumæðrun hefur í för með sér, er hægt að komast 

að því hvort staðgöngumæðrun sé almennt að ganga vel eða illa. Skoða þarf áhrif 

staðgöngumæðrunar á staðgöngumæðurnar sjálfar, börnin sem þær fæða og hina 

verðandi foreldra. Gerðar hafa verið nokkrar rannsóknir á áhrifum 

staðgöngumæðrunar í Bretlandi. Fyrsta rannsóknin sem ber að nefna var gerð árið 

2003 á 34 staðgöngumæðrum sem höfðu eignast barn um það bil ári áður. 
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Rannsóknin var gerð til þess að kanna ástæður þeirra fyrir því að gerast 

staðgöngumæður, upplifun þeirra af staðgöngumæðruninni og sálrænar afleiðingar 

þess á þær. Helstu niðurstöður rannsóknarinnar voru þær að staðgöngumæður 

upplifa almennt hvorki alvarleg vandamál í samskiptum við hina verðandi foreldra, né 

við það að láta barnið af hendi. Þær upplifðu heldur ekki mikil vandamál vegna 

viðbragða aðstandenda þeirra. Þau tilfinningalegu vandamál sem sumar 

staðgöngumæðurnar upplifðu í kjölfar fæðingarinnar, virtust minnka með tímanum. 

Heildarniðurstaða rannsóknarinnar var sú að staðgöngumæður virðast ekki upplifa 

sálræn vandamál í kjölfar samkomulags um staðgöngumæðrun.154  

Rannsókn var gerð árið 2003 á upplifun hinna verðandi foreldra af 

staðgöngumæðrun. Rannsóknin var gerð á 42 pörum sem höfðu eignast barn um 

það bili ári áður með aðstoð staðgöngumóður. Kannað var hvaða ástæður hefðu 

legið að baki því að þau eignuðust barn með staðgöngumóður, atriði varðandi 

staðgöngumóðurina, upplifun þeirra af meðgöngunni og upplifun þeirra eftir fæðingu 

barnsins. Einnig var skoðað hvernig pörin kynntu staðgöngumæðrunina fyrir vinum 

og fjölskyldu. Helstu niðurstöður rannsóknarinnar voru þær að pörin fóru fyrst að 

hugsa um staðgöngumæðrun eftir að hafa verið ófrjó í lengri tíma, eða þegar í ljós 

hafði komið að staðgöngumæðrun væri eini möguleikinn í boði. Almennt fannst 

pörunum þau ekki upplifa mikinn kvíða á meðan meðgöngunni stóð og samband 

þeirra við staðgöngumæðurnar var yfirleitt gott. Þessar niðurstöður voru þær sömu á 

milli para sem þekktu staðgöngumóðurina fyrir og þeirra para sem þekktu 

staðgöngumóðurina ekki áður en að samkomulaginu kom. Í þeim tilvikum sem aðilar 

héldu sambandi eftir fæðingu barnsins, þá voru samskiptin góð. Öll pörin höfðu 

upplýst ættingja og vini um staðgöngumæðrunina og höfðu í hyggju að upplýsa 

barnið um það einnig. Heildarniðurstaða rannsóknarinnar var sú upplifun hinna 

verðandi foreldra af staðgöngumæðrun væri jákvæð.155  

Tvær rannsóknir hafa verið gerðar á fjölskyldum sem hafa orðið til með aðstoð 

staðgöngumæðra. Önnur rannsóknin er frá 2004 og rannsakar fjölskyldurnar á fyrsta 

aldursári barnanna. Hin rannsóknin var gerð árið 2006 og rannsakar fjölskyldurnar 

þegar börnin eru tveggja ára gömul. Rannsóknirnar eru framkvæmdar af sömu 

aðilum en úrtakið er ekki alveg það sama. Í fyrri könnuninni voru skoðaðar 42 
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fjölskyldur sem höfðu myndast vegna staðgöngumæðrunar og þær bornar saman við 

51 fjölskyldur sem urðu til vegna egggjafar og 80 fjölskyldur sem mynduðust með 

eðlilegum hætti. Rannsökuð var sálfræðileg velllíðan foreldranna, gæði sambands 

þeirra og barnanna og skapgerð barnanna. Niðurstaða rannsóknarinnar var sú að 

mismunur fannst á milli fjölskyldna sem urðu til með aðstoð staðgöngumæðra og 

hinna að því leyti til að sálfræðileg vellíðan foreldranna var meiri og þeir höfðu 

aðlagað sig betur að foreldrahlutverkinu.156  

Síðari rannsóknin kannaði hæfni foreldra, samband á milli foreldra og barna 

og sálfræðilegan þroska barna í þeim tilvikum þegar barn var getið með aðstoð 

staðgöngumóðir. Í úrtakinu voru 37 fjölskyldur sem höfðu myndast vegna 

staðgöngumæðrunar og þær bornar saman við 48 fjölskyldur sem urðu til vegna 

egggjafar og 68 fjölskyldur sem mynduðust með eðlilegum hætti. Rannsóknin var 

gerð þegar börnin sem voru getin með ofangreindum hætti voru tveggja ára gömul. 

Helstu niðurstöður voru þær að þær mæður sem eignuðust börn með aðstoð 

staðgöngumæðra sýndu jákvæðari sambönd við börnin. Þeir feður sem eignuðust 

börn með aðstoð staðgöngumæðra vitnuðu um minna álag heldur en þeir feður sem 

eignuðust barn með náttúrulegri hætti. Þá leiddi niðurstaða rannsóknarinnar einnig 

það í ljós að þau börn sem voru getin með aðstoð staðgöngumæðra voru ekki 

frábrugðin hinum börnunum með tilliti til félagslegra tilfinninga eða vitsmunalegs 

þroska. Heildarniðurstaða rannsóknarinnar er sú að staðgöngumæðrun hefur ekki 

haft neikvæð áhrif á uppeldi eða þroska barnanna þegar þetta er metið við tveggja 

ára aldur þeirra.157  

5.8. Dómar 

Dómstólar í Bretlandi hafa úrskurðað í ágreiningsmálum um 

staðgöngumæðrun. Auk Baby Cotton málsins og máls Karenar Roche, sem nefnd 

hafa verið þá ber að nefna eftirfarandi dóma sem gefa mismunandi sýn á þann 

ágreining sem upp getur komið vegna staðgöngumæðrunar. Í máli P nr. 

B4/2007/1557, sem kveðinn var upp af The Supreme Court of Judicature Court of 

Appeal þann 25. júlí 2007, voru málsatvik með þeim hætti að kona samþykkti að 
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ganga með barn fyrir hjón og varð hún þunguð við tæknisæðingu með sæði hins 

verðandi föður. Hinum verðandi foreldrum varð fljótlega ljóst eftir fæðingu barnsins 

að staðgöngumóðirin myndi ekki láta barnið af hendi og höfðaði kynfaðir barnsins 

mál gegn henni, þegar barnið var aðeins tíu daga gamalt. Þegar úrskurðað var í 

málinu var barnið orðið 18 mánaða gamalt og hafði verið í umsjá 

staðgöngumóðurinnar allan tímann. Dómurinn taldi að hinir verðandi foreldrar hefðu 

verið blekktir, því staðgöngumóðirin hefði aldrei ætlað að láta barnið af hendi. Komst 

hann að þeirri niðurstöðu að staðgöngumóðirin og eiginmaður hennar hefðu verið 

góðir foreldrar, en að hinum verðandi foreldum bæri að fá forræði yfir barninu, á þeim 

grundvelli að þau myndu verða betri foreldrar heldur en staðgöngumóðirin, vegna 

þess að hún hefði framið þessi svik.158  

Í máli Re: G (Surrogacy foreign domicile), sem kveðinn var upp af The High 

Court of Justice þann 28. nóvember 2007, voru málsatvik með þeim hætti að 

tyrknesk hjón höfðu eignast barn með aðstoð staðgöngumóður í Bretlandi, en 

samtök um staðgöngumæðrun í Bretlandi (COTS) höfðu kynnt aðilana. Hjónin gátu 

hins vegar ekki fengið foreldraskipun fyrir breskum dómstólum, þar sem eitt af 

skilyrðunum fyrir að fá foreldraskipun er að hinir verðandi foreldrar séu með 

lögheimilisfang í Bretlandi. Hjónin voru hins vegar með tyrknesk ríkisföng og búsett í 

Tyrklandi. Dómarinn lagði mikið uppúr því að hjónin gætu fengið réttindi yfir barninu 

og lagði það til að þau myndu ættleiða barnið eftir tyrkneskum lögum. Dómurinn 

viðurkenndi að erlendir aðilar hefðu áður fengið foreldraskipun fyrir dómstólum 

Bretlands, þó þeir hefðu ekki haft heimild til þess að veita þeim það.159 Samkvæmt 

fjölmiðlum höfðu 20 börn verið flutt frá Bretlandi vegna þessara mistaka dómstóla.160  

Í máli Re X & Y (Foreign surrogacy), sem kveðinn var upp af The High Court 

of Justice þann 9. desember 2008, voru málsatvik með þeim hætti að bresk hjón 

höfðu eignast tvíbura í Úkraínu með aðstoð þarlendrar staðgöngumóður. Lög 

Bretlands og Úkraínu um staðgöngumæðrun stönguðust hins vegar á. Samkvæmt 

breskum lögum er kona sem fæðir barn ávallt móðir þess, burtséð frá því hvort hún 

verði þunguð við tæknifrjóvgun vegna staðgöngumæðrunar í öðru landi og 

eiginmaður hennar telst vera faðir barnsins. Samkvæmt úkraínskum lögum er það 

hins vegar svo að þegar staðgöngumóðir hefur fætt barn, þá ber hún enga lagalega 
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  Dómur í máli P (Child) nr. B4/2007/1557.  
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  Dómur í máli Re: G (Surrogacy foreign domicile)  nr. [2007] EWHC 2814 (Fam) 
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  Dyer, Claire. 2007, 5. desember, „Surrogacy loophole that led 20 babies be taken abroad“. The 
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ábyrgð á barninu. Hinir verðandi foreldrar eru skráðir sem foreldrar barnsins á 

fæðingarvottorð þess og samkvæmt lögunum á þjóðerni barnsins að fara eftir 

þjóðerni hinna verðandi foreldra. Sökum þess að lögin stönguðust á voru tvíburarnir 

þannig án þjóðernis. Bresku hjónin voru aðeins með tímabundið dvalarleyfi í Úkraínu 

en gátu ekki farið með börnin til Bretlands, því börnin voru í raun án þjóðernis. 

Niðurstaða dómsins var sú að veita hinum verðandi foreldrum foreldraskipun á þeim 

grundvelli að það væri best fyrir velferð barnanna. Dómarinn tók það fram að 

vonandi yrði þessi dómur til aðvörunar fyrir aðra sem væru að hugleiða 

staðgöngumæðrun í öðru landi.161 Samkvæmt fréttaflutningi af málinu hafði stefnt í 

það að börnin yrðu sett á munaðarleysingaheimili í Úkraínu vegna þess að enginn 

hafði forræði yfir þeim.162 

Í máli Re: K (Minors), sem kveðinn var upp af The High Court of Justice þann 

28. maí 2010, voru málsatvik með þeim hætti að bresk hjón höfðu eignast tvíbura í 

Indlandi með aðstoð indverskrar staðgöngumóður. Þegar málið var tekið fyrir voru 

börnin í Indlandi. Málið snérist um það hvort dómurinn gæti gefið vísbendingu um 

það hvort líklegt væri að skilyrði fyrir foreldraskipun væru uppfyllt. Ástæðan fyrir því 

var sú að nýlega höfðu verið settar reglur um komur þeirra barna til Bretlands sem 

hefðu verið fædd af staðgöngumæðrum til Bretlands. Nýju reglurnar kváðu á um það 

að ef annað hinna verðandi foreldra væri líffræðilega skylt barninu, þá mætti það 

koma inn í landið, en einungis í þeim tilvikum þegar skilyrði foreldraskipunar væru 

uppfyllt og líklegt væri að slík skipun fengist.  Dómurinn úrskurðaði að hann gæti ekki 

sagt til um líkindi þess að skilyrðin fyrir foreldraskipun væru uppfyllt vegna þess að 

börnin væru ekki stödd í Bretlandi, en tók fram að ef og þegar börnin kæmu til 

landsins, þá væri hægt að meta umsókn um foreldraskipun.163  
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  Dómur í máli X & Y (Foreign surrogacy) nr. [2008] EWHC 3030 (Fam).  
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  Henderson, Mark. 2008, 12. desember. „British surrogacy ruling saves baby twins from Ukraine 
orphanage“. The Sunday Times. Aðgengilegt á:  
http://business.timesonline.co.uk/tol/business/law/article5326940.ece 
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6. Framkvæmd staðgöngumæðrunar á Íslandi 

6.1. Inngangur 

Þrátt fyrir að staðgöngumæðrun sé bönnuð á Íslandi, þá eru til dæmi um það 

að Íslendingar séu samt sem áður að eignast börn með aðstoð staðgöngumæðra. 

Vegna bannsins, þá hefur staðgöngumæðrun farið fram án vitundar eða aðkomu 

yfirvalda hér á landi. Bannið hefur einnig leitt til þess að þeir aðilar sem hafa tekið 

þátt í staðgöngumæðrun fara leynt með sín málefni, af ótta við að yfirvöld muni 

aðhafast eitthvað í máli þeirra. Vegna þess hve leynt er farið með 

staðgöngumæðrun, þá er erfitt að nálgast upplýsingar um það í hversu miklum mæli 

Íslendingar eru að eignast börn með aðstoð staðgöngumæðra. Það sama gildir um 

það hvar staðgöngumæðrunin fari fram, hvernig hún sé almennt að ganga eða 

annað það sem gagnlegt væri að hafa upplýsingar um. Þær upplýsingar sem hægt 

er að nálgast um þetta efni er umfjöllun í fjölmiðlum eða viðtöl við fólk sem þekkir til. 

Vegna þeirrar leyndar sem ríkir yfir staðgöngumæðrun á Íslandi, þá reyndist höfundi 

erfitt að finna fólk sem hefur komið að staðgöngumæðrun til þess að veita viðtal. 

Með auglýsingum í netheimum tókst höfundi þó að hafa upp á þremur aðilum sem 

voru tilbúnir til þess að veita viðtal. Fyrsti aðilinn sem viðtal var tekið við er að hefja 

ferli með maka sínum til þess að eignast barn með aðstoð staðgöngumóður erlendis. 

Annar aðilinn er par sem á barn sem getið var af staðgöngumóðir erlendis og þriðji 

aðilinn er kona sem auglýsti eftir staðgöngumóður á Íslandi.  

6.2. Umfjöllun í fjölmiðlum 

Þann 15. september 2008 birti fréttatími Stöðvar tvö viðtal við íslenska konu 

sem þá gekk með barn fyrir íslenskt par. Parið hafði birt auglýsingu um að það 

óskaði eftir staðgöngumóður í smáauglýsingum dagblaðs. Í viðtalinu segir 

staðgöngumóðirin að hún hafi svarað auglýsingunni vegna þess að hún hefði átt 

barn fyrir tímann og langaði að klára fulla meðgöngu. Með því að gerast 

staðgöngumóðir gæti hún uppfyllt þá ósk sína og aðstoðað par í leiðinni við 

barneign. Hún líti svo á að þau væru að hjálpa hvort öðru. Í þessu tilfelli er parið 

líffræðilegir foreldrar barnsins, en ekki kemur fram í viðtalinu hvar glasafrjóvgunin á 

staðgöngumóðurinni var framkvæmd.164 
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Þann 16. september 2008 var fjallað um staðgöngumæðrun í fréttatíma 

Stöðvar tvö. Meðal annars var sýnt viðtal við íslenska konu sem getur ekki gengið 

með barn sjálf. Hún segir að hún og maður hennar hafi hugleitt ættleiðingu en þau 

eigi fósturvísa sem unnt væri að nota ef staðgöngumæðrun væri leyfð. Í umfjölluninni 

segir fréttamaður að fréttastöðin hafi heimildir fyrir því að nokkur íslensk pör hafi 

leitað erlendis til þess að eignast börn með aðstoð staðgöngumæðra, til dæmis hafi 

ein kona farið til Bretlands uppúr 1990.165 

Fjallað var um staðgöngumæðrun í Fréttaukanum á Ríkissjónvarpinu þann 15. 

júní 2009. Sýnt var viðtal við konu sem gekk með barn 13 árum áður fyrir systur sína, 

en systirin og hennar maður höfðu reynt að eignast barn í 20 ár. Staðgöngumóðirin 

hafði í mörg ár hugsað um það hvort hún gæti aðstoðað systur sína á einhvern hátt 

og þegar hún eignast sitt fyrsta barn, þá ákvað hún að systir sín skyldi fá að upplifa 

þá hamingju sem fylgi því að eignast barn, sama hvernig hún færi að því. Í 

umfjölluninni kemur fram að Fréttaukanum sé kunnugt um þrjú tilfelli á Íslandi, þar 

sem hjón eru að reyna að eignast barn með hjálp staðgöngumóður. Eitt paranna 

auglýsti eftir staðgöngumóður í Morgunblaðinu og fékk svar frá íslenskri konu sem 

var tilbúin til þess að vera staðgöngumóðir fyrir þau. Önnur hjón eiga fósturvísa hér á 

landi og vonast þau til þess að þetta verði leyft hér á landi sem fyrst, til þess að þau 

geti framkvæmt þetta hér. Þriðju hjónin hafa farið með fósturvísa til Bandaríkjanna.166  

Fjallað var um staðgöngumæðrun í þættinum Ísland í dag á Stöð tvö þann 15. 

júní 2009. Í umfjölluninni kemur fram að fréttastofan hafi spurnir af fjórum pörum sem 

eiga fósturvísa hér á landi eða erlendis, en tvö þeirra hafa farið alla leið og látið 

koma fósturvísum fyrir í staðgöngumóðir í landi þar sem slíkt er leyft. Í þættinum er 

einnig sýnt viðtal við konu sem er að leita að íslenskri staðgöngumóður til þess að 

ganga með barn fyrir sig og manninn sinn. Til þess að leita að staðgöngumóður setti 

hún inn auglýsingu á vefinn Barnaland.is auk þess að tala við fólk í kring um sig. Hún 

vill að staðgöngumóðirin sé á Íslandi til þess að hún geti fylgst með, farið með henni í 

skoðun og heyrt hjartsláttinn. Hún getur ekki gengið sjálf með barn vegna þess að 

legið var tekið úr henni vegna krabbameins. Hún segir að þau hafi velt þessum 

möguleika fyrir sér í tvö ár og vilji reyna að eignast sitt eigið barn með aðstoð 
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  Telma Tómasson. 2008. Fréttir. Stöð tvö, 16. september. Aðgengilegt á: 
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staðgöngumóður, áður en þau hugleiði ættleiðingu. Hún segir að þau muni ekki 

koma til með að greiða fyrir staðgöngumæðrunina, en þau muni styrkja konuna.167 

6.3. Viðtal við konu sem er að hefja ferli til þess að eignast barn með 

aðstoð staðgöngumóður erlendis168 

Viðmælandi og eiginmaður hennar eru að hefja ferli til þess að eignast barn 

með aðstoð staðgöngumóður í landi þar sem staðgöngumæðrun er lögleg. Ferlið 

hófst með þeim hætti að þau fundu fyrirtæki þar í landi, sem hefur umsjón með 

samningum um staðgöngumæðrun og framkvæmir tæknifrjóvganir vegna þess. Þau 

þurfa að svara ítarlegum spurningarlista hjá fyrirtækinu um sjónarmið og viðhorf 

varðandi staðgöngumæðrun og þegar þau hafa undirritað samning við félagið mun 

það leita að staðgöngumóðir fyrir þau sem hefur svipaðar skoðanir. Félagið hefur 

gefið það upp að það geti tekið allt að sex mánuði að finna staðgöngumóður. Þá 

gerir það ráð fyrir því að tæknifrjóvgun taki allt að sex mánuði og áætlar að 

heildarferlið, það er frá því að parið undirritar samning þar til barnið er fætt, taki um 

það bil 18 mánuði. Á þessu tímabili óskar fyrirtækið eftir því að parið komi að 

minnsta kosti þrisvar út en helst fjórum sinnum. Þannig myndu þau hitta 

staðgöngumóðurina við tæknifrjóvgunina, við 20 vikna sónar, við fæðinguna auk 

einnar heimsóknar í viðbót. Parið greiðir fyrirtækinu fyrir þjónustuna og 

staðgöngumæðrunina, sem síðan greiðir staðgöngumóðurinni það sem henni ber. Í 

þessu tilviki fær staðgöngumóðirin greitt fyrir staðgönguna, það er að segja greiðslu 

umfram kostnað hennar af meðgöngunni. Parið gerir ráð fyrir því að geta notað sínar 

eigin kynfrumur til þess að geta barnið, en það kemur ekki í ljós fyrr en 

tæknifrjóvgunarferlið er hafið hvort það sé hægt. Í viðkomandi landi eru reglur um 

fæðingarvottorð, þannig að þegar staðgöngumóðir hefur fætt barn, þá eru hinir 

verðandi foreldrar skráðir sem foreldrar barnins á fæðingarvottorð barnsins, og 

hvergi kemur fram að það hafi verið fætt af staðgöngumóðir. Aðspurð um mestu 

áhyggjur þeirra varðandi ferlið, þá tjáði hún mér að peningar væru stærsta 

áhyggjuefnið. Miðað við gengi íslensku krónunnar í dag myndi allt ferlið, það er 

staðgöngumæðrunin, flug og uppihald kosta um það bil 13 milljónir íslenskra króna. 

Það gæti þó farið upp í allt að 20 milljónir komi eitthvað uppá, til dæmis ef 
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http://www.stadganga.com/frettatengtefni


48 
 

staðgöngumóðirin verði fyrir meira tekjutapi en gert var ráð fyrir í upphafi, eða ef 

staðgöngumóðirin verður þunguð af fjölburum. 

Hún þekkti til tveggja dæma, þar sem Íslendingar höfðu eignast börn erlendis 

með aðstoð staðgöngumæðra og ekki allt gengið eftir sem skyldi. Í öðru dæminu 

hafði parinu verið tjáð af íslenskum lögfræðingi að íslenska ríkinu bæri að greiða 

sjúkrahúskostnað vegna fæðingarinnar, þar sem barnið sem hefði fæðst væri 

Íslendingur. Íslenska ríkið hefur ekki samþykkt það og því ekki greitt reikninginn. Í 

hinum dæminu reyndist erfitt að skrá barnið í Þjóðskrá, af þeirri ástæðu að parið 

hafði tjáð Þjóðskrá að barnið hefði verið fætt af staðgöngumóður. Viðmælandi hyggst 

koma í veg fyrir að lenda í sambærilegum vandamálum, með því að tryggja sína 

staðgöngumóður með tryggingu í því landi sem barnið fæðist, auk þess að sjá til 

þess að íslensk yfirvöld komist ekki að því að barnið hennar hafi verið fætt af 

staðgöngumóður.  

Aðspurð um það hvers vegna þau auglýsi ekki eftir íslenskri staðgöngumóður, 

þar sem það er ódýrara þá sagði hún að þau myndu ekki vilja fara þá leið á meðan 

staðgöngumæðrun væri bönnuð á Íslandi, þar sem réttarstaða þeirra væri þá engin. 

Þau myndu ekki vilja fara af stað með þetta ferli í algjörri óvissu um það hvort þau 

fengju á endanum barnið. Þau myndu hiklaust nýta sér staðgöngumæðrun á Íslandi 

ef það væri löglegt. Þau eru þó þeirrar skoðunar að samkomulag um 

staðgöngumæðrun eigi að vera aðfararhæf fyrir dómi, því það sé rangt að láta hina 

verðandi foreldra bíða í óvissu alla meðgönguna um það hvort þau fái barnið afhent 

eftir fæðingu.  

6.4. Viðtal við par sem á barn sem getið var af staðgöngumóður 

erlendis169 

Viðmælendur höfðu reynt árangurslausar tæknifrjóvganir í mörg ár áður en 

þau hófu ferli til þess að eignast barn með aðstoð staðgöngumóður. Þau höfðu 

heimsótt tvö lönd áður og kannað aðstæður þar, en leist ekki á framkvæmd 

staðgöngumæðrunar í þeim löndum. Þar sem þau áttu kunningja í enn öðru landi, þá 

ákváðu þau að þreifa fyrir sér þar með staðgöngumæðrun. Fyrir tilstuðlan 

kunningjans var auðvelt að finna konur sem vildu gerast staðgöngumæður fyrir þau 

og leist þeim svo vel á þá fyrstu sem þau hittu, að úr varð samkomulag um að hún 

myndi ganga með barn fyrir þau. Sú kona var 24 ára og einstæð móðir. 
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Viðmælendur sömdu um það að greiða henni mánaðarlega ákveðna upphæð og að 

hún fengi síðan tiltekna greiðslu þegar barnið væri fætt og lokagreiðslu þegar þau 

færu með barnið úr landi. Viðmælendur fundu síðan lækni og lögfræðing þar í landi 

til þess að sjá um ferlið. Staðgöngumóðirin undirgekkst síðan ýmiss konar próf hjá 

lækninum, bæði sálfræðileg og líkamleg, sem sýndu fram á það að hún væri 

heilbrigð. Þá tók við tæknifrjóvgunarferlið, en viðmælendur vildu nota sínar eigin 

kynfrumur við frjóvgunina. Þau þurftu því að fara í nokkur skipti út á hárréttum tíma, í 

því skyni að heimta egg úr verðandi móður. Eftir nokkrar misheppnaðar tilraunir var 

notast við gjafaegg til þess að geta barnið. Tæknifrjóvgun tókst þá og á meðan 

meðgöngunni stóð voru viðmælendur í sambandi við lækninn sem sendi þeim 

reglulega upplýsingar um meðgönguna og sónarmyndir. Þau voru líka í sambandi við 

staðgöngumóðurina sjálfa sem sendi þeim myndir af vaxandi kvið sínum. 

Viðmælendur fóru síðan út rétt áður en barnið átti að fæðast. Þau voru stödd á 

spítalanum á meðan fæðingin fór fram og fengu síðan barnið í hendurnar um leið 

það var fætt. Þegar þau hugðust fara með barnið til Íslands, þá hófust mikil samskipti 

við íslensk yfirvöld sem kröfðust ýmissa mismunandi pappíra. Þau bera 

samskiptunum við íslensk yfirvöld ekki góða sögu. Þegar þau hugðust fara með 

barnið til Íslands, og þurftu hvað mest á skilvirkri stjórnsýslu að halda, þá mætti þeim 

ókurteisi starfsmanna og var svarað seint og illa. Þau gátu þó staðið skil á öllum 

þeim upplýsingum sem krafist var og hafa búið með barn sitt á Íslandi alla tíð síðan.  

Þetta ferli kostaði viðmælendur um 17 milljónir króna en kostnaðurinn 

samanstóð meðal annars af flugi, hóteli, tæknifrjóvgun, lögfræðiþjónustu og 

greiðslum til staðgöngumóðurinnar.  

Viðmælendur eru ekki í félaginu Staðganga og þekkja ekki önnur pör sem 

hafa eignast barn með aðstoð staðgöngumóður erlendis. Fram kom að þau vilja fara 

leynt með sín mál af ótta við að yfirvöld muni aðhafast eitthvað í máli þeirra. Þau 

segja að þau myndu gjarnan vilja aðstoða aðra sem fara út í þetta ferli þar sem þau 

hafi góða reynslu en geri það ekki því þau vilja eki rugga bátnum.  

Aðspurð um það hvort þau myndu nýta sér staðgöngumæðrun á Íslandi, ef 

það yrði löglegt, þá sögðust þau ekki vera alveg viss um það. Vegna smæðar 

Íslands, þá teldu þau að erfitt væri að halda ákveðinni fjarlægð á milli aðila. Þau eru 

þó á þeirri skoðun að staðgöngumæðrun ætti að vera lögleg á Íslandi, til þess að þeir 

sem myndu vilja nýta sér hana hér ættu möguleika á því. Auk þess telja þau 

mikilvægt að staðgöngumæðrun sé lögleg og uppi á yfirborðinu, þannig að hægt sé 
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að viðhafa ákveðið en hóflegt eftirlit með því, fremur en að hafa það ólöglegt og í 

felum. Þau hefðu mikið frekar viljað fara í gegnum þetta ferli með vitund og aðkomu 

íslenskra yfirvalda. Aðspurð um það hvort þeim fyndist að samningar um 

staðgöngumæðrun ættu að vera bindandi, þá voru þau mjög ákveðið á þeirri skoðun 

að svo ætti að vera. Þau sögðu að þau myndu aldrei hefja ferli staðgöngumæðrunar, 

nema að vera fullviss um að þau fengju barnið að meðgöngu lokinni. Aðspurð um 

það hvort þeim fyndist að allir ættu að hafa möguleika á því að eignast barn með 

aðstoð staðgöngumóður, þá voru þau ekki með ákveðna skoðun á því. Þau sögðu 

þó að bann við staðgöngumæðrun útiloki fólk ekki frá því að eignast barn með slíkum 

hætti. Þau nefndu það sem dæmi að þau að þau viti til þess að á Íslandi sé í gangi 

nokkurs konar „greiði gegn greiða“ fyrirkomulag á milli samkynhneigðra kvenpara og 

samkynhneigðra karlpara. Slíkt samkomulag felist í því að samkynhneigðir karlmenn 

gefi samkynhneigðum konum sæði sem þær nota til þess að framkvæma 

heimasæðingu, gegn því að ganga síðar með barn fyrir karlparið.  

6.5. Viðtal við konu sem auglýsti eftir staðgöngumóður á Íslandi170 

Viðmælandi auglýsti eftir staðgöngumóður á heimasíðunni Barnaland.is ásamt 

eiginmanni sínum fyrir nokkru síðan. Ein kona svaraði þeirri auglýsingu og var tilbúin 

til þess að gerast staðgöngumóðir fyrir hana. Það gekk þó ekki eftir vegna þess að 

aðstæður konunnar breyttust. Einu og hálfu ári síðar var birt viðtal við hana á Stöð 

tvö þar sem hún óskaði eftir staðgöngumóður. Strax eftir að viðtalið var birt svöruðu 

henni sjö konur sem voru tilbúnar til þess að ganga með barn fyrir hana og ári síðar 

bauðst ein í viðbót til þess. Viðmælandi valdi eina af þessum konum til þess að 

ganga með barn fyrir sig. Ráðgert var að senda fósturvísa sem viðmælandi og 

eiginmaður hennar áttu á Íslandi til lands þar sem staðgöngumæðrun er heimil og 

fara síðan með staðgöngumóðurina þangað í tæknifrjóvgun. Erfitt reyndist að koma 

fósturvísunum úr landi þar sem þeir þurftu að vera í sérstöku kæliboxi á ferðalaginu. 

Aðeins er til eitt slíkt box á Íslandi og það er einungis notað í neyðartilvikum. Það 

vandamál leystist þó með því að kaupa þjónustu bresks fyrirtækis sem þjónustar fólk 

sem þarf að fara með líffæri/kynfrumur á milli landa. Þjónustan fólst í því að 

starfsmaður fyrirtækisins kom til Íslands til að sækja fósturvísana en hann þurfti að 

gista eina nótt á Íslandi. Hann fór síðan með fósturvísana til þess lands sem 

tæknifrjóvgunin átti að fara fram í, og síðan aftur til Bretlands. Viðmælandi og 
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eiginmaður hennar þurftu að greiða fyrir ferðalag starfsmannsins auk þess að greiða 

honum laun allan tímann. Viðmælandi fór tvisvar sinnum út með staðgöngumóðurinni 

í tæknifrjóvgun en í hvorugt skiptið varð hún þunguð. Viðmælandi segir að þau séu 

ekki hætt að reyna en næst ætli þau að gera þetta á Íslandi. Hún segir að þau hafi 

fundið leið til þess að fara framhjá banni við staðgöngumæðrun en það gerir þeim 

kleift að láta framkvæma tæknifrjóvgun á staðgöngumóður á Íslandi. 

Aðspurð um hvort henni fyndist að samningar um staðgöngumæðrun ættu að 

vera bindandi ef það yrði heimilað hér sagðist hún telja það mjög mikilvægt því það 

væri ekki hægt að láta hina verðandi foreldra bíða í óvissu í níu mánuði um það hvort 

þau fengju barnið í hendurnar eftir fæðingu. Aðspurð um hvort henni fyndist að öllum 

ætti að vera heimilt að eignast barn með aðstoð staðgöngumóður þá taldi hún að 

það ætti að takmarka heimildina við þá sem hefðu raunverulega þörf fyrir það.  
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7. Umræður 

7.1. Almennt um staðgöngumæðrun 

Í þeim löndum þar sem umræða hefur farið fram um staðgöngumæðrun, hefur 

verið deilt um það hvort leyfa ætti staðgöngumæðrun í bæði hagnaðar- og 

velgjörðarskyni, eða einungis með öðrum hvorum hættinum. Staðgöngumæðrun í 

hagnaðarskyni hefur þó frekar átt undir högg að sækja en staðgöngumæðrun í 

velgjörðarskyni, vegna þess að fyrrnefnda aðferðin er talin hafa meiri áhættu í för 

með sér. Munurinn er svo mikill að í sumum ríkjum er einungis heimilt að gera 

samkomulag um staðgöngumæðrun í velgjörðarskyni, til dæmis í Bretlandi. Í raun 

verður að telja að áhættan sem staðgöngumæðrun í hagnaðarskyni hefur í för með 

sér sé slík, að betra sé að leyfa hana ekki. Einnig verður að telja að þar sem 

staðgöngumæðrun í velgjörðarskyni getur gengið með ágætum, þá sé í raun óþarfi 

að taka þá áhættu sem staðgöngumæðrun í hagnaðarskyni hefur í för með sér, með 

því að hafa slíkt löglegt. Staðgöngumæðrun í velgjörðarskyni hefur ekki jafn mikla 

áhættu í för með sér og telja verður að eigi að heimila staðgöngumæðrun á annað 

borð, þá sé það staðgöngumæðrun í velgjörðarskyni.  

Álitaefni staðgöngumæðrunar eru mörg og til þess að staðgöngumæðrun 

gangi sem best fyrir sig, þá er ákjósanlegast að teknar séu ákvarðanir varðandi þau, 

áður en staðgöngumæðrun er heimiluð. Gera þarf kröfur til þeirra kvenna sem vilja 

gerast staðgöngumæður, til þess að takmarka áhættu tengda meðgöngu og 

fæðingu. Mikilvægt er að hafa reglur um fjölda uppsetta fósturvísa og að allir aðilar 

að samkomulagi séu meðvitaðir um og samþykkir þeim fjölda. Vegna eðli 

staðgöngumæðrunar, þá geta smitsjúkdómar auðveldlega borist á milli manna. Það 

þarf því að gæta þess að gerðar séu rannsóknir á öllum viðeigandi aðilum 

staðgöngumæðrunar til þess að koma í veg fyrir það. Telja verður að ráðgjöf við 

staðgöngumæðrun gegni afar þýðingarmiklu hlutverki. Góð ráðgjöf getur komið í veg 

fyrir það að aðilar hefji staðgöngumæðrunarferli án þess að hafa ígrundað málið vel 

og það eitt getur komið í veg fyrir ágreining eftir að ferlið er hafið. Ráðgjöf á meðan á 

ferlinu stendur og eftir að barnið fætt er einnig mikilvæg, minni hætta er á 

neikvæðum tilfinningum og líklegra að allir aðilar verði sáttir við það að hafa tekið 

þátt í staðgöngumæðrun.  
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Við mat á því hvort öllum eigi að vera heimilt að eignast barn með aðstoð 

staðgöngumæðra, er mikilvægt að tryggja velferð barnsins sem fæðist fyrir tilstilli 

slíks samkomulags. Tæknifrjóvgunarlög setja þeim sem eignast barn með 

tæknifrjóvgun ákveðin skilyrði og mikilvægt er að heimfæra þau yfir á hina verðandi 

foreldra. Ekki verður séð að rétt sé að takmarka heimild til staðgöngumæðrunar við 

ákveðna hópa, þar sem það leiðir til mismununar. Þess ber þó að geta að vegna 

skilyrða tæknifrjóvgunarlaga, þá er ólíklegt að allir eigi þess kost að eignast barn 

með aðstoð staðgöngumæðra.  

Þeirri spurningu er vandsvarað hvort samkomulag um staðgöngumæðrun eigi 

að vera aðfararhæf. Álitaefnið er viðkvæmt, en velferð barnsins er mikilvægasti 

þátturinn í slíku samkomulagi. Aðfararhæfi slíkra samninga leiðir til þess að mögulegt 

er að fólk verði þvingað gegn vilja þess til þess að láta barn af hendi eða taka við 

barni. Óaðfararhæfi leiðir hins vegar til þess að aðilar geta hætt við samninginn 

hvenær sem er. Það veldur óvissu aðila um stöðu þeirra á meðan meðgöngunni 

stendur. Við mat á því hvort samningar eigi að vera aðfararhæfir eða ekki, er 

áhugavert að líta til landa þar sem staðgöngumæðrun er heimil, og skoða hvernig 

þessu er háttað þar og hvernig það fyrirkomulag hefur reynst.  

Helsta lögfræðilega álitaefni staðgöngumæðrunar er það hvernig löggjöf landa 

um staðgöngumæðrun skuli háttað. Eigi staðgöngumæðrun að vera lögleg á annað 

borð, þá er mikilvægt að löggjöf um það sé skýr og ítarleg, þannig réttarstaða allra 

aðila sé ljós í upphafi samkomulags.  

7.2. Staðgöngumæðrun á Íslandi 

Umræðan um staðgöngumæðrun á Íslandi hefur fengið nýja áherslu eftir að 

nýlega var lögð fram á Alþingi tillaga til þingsályktunar um efnið. Nái tillagan fram að 

ganga, þá er sá möguleiki fyrir hendi að lagt verði fram frumvarp til Alþingis á næstu 

mánuðum, sem heimili staðgöngumæðrun. Athyglisvert er hversu ströng skilyrði eru 

lögð eru fram í þingsályktunartillögunni til heimildar staðgöngumæðrunar. Það er lagt 

til að staðgöngumæður teljist ekki mæður barnanna sem þær ganga með og að 

samningar um staðgöngumæðrun skuli vera aðfararhæfir. Af öllum þeim löndum sem 

heimila staðgöngumæðrun, þá er Grikkland eina landið sem gengur svo langt í því 

að afneita rétti staðgöngumæðra til barnanna. Það ber þó að geta þess að í 

Grikklandi er óheimilt að nota eggfrumur úr staðgöngumæðrum, rétt eins og lagt er til 
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í þingsályktunartillögunni. Verið getur að rétt sé að telja að þessi tvö atriði eigi að 

fylgjast að.  

Eins og lögum er háttað nú um staðgöngumæðrun, þá er bann við 

staðgöngumæðrun ekki að ná fram að ganga, þar sem Íslendingar eru að eignast 

börn með aðstoð staðgöngumæðra. Bannið fær fólk til þess að bjarga sér sjálft. Það 

leitar sjálft að staðgöngumóður og hagar sínum málum án aðkomu stjórnvalda eða 

annarra aðila sem veita ferlinu aðhald. Tölulegar upplýsingar um þörf fyrir 

staðgöngumæðrun á Íslandi liggja ekki fyrir, þar sem fólk fer leynt með þessi málefni 

vegna bannsins. Það er þó ljóst að þörfin er til staðar fyrir ólíka hópa fólks. Vegna 

framkvæmdar staðgöngumæðrunar á Íslandi er áhugavert að velta fyrir sér gildi 

bannsins. Í lögum segir: „Staðgöngumæðrun er bönnuð“ samanber 4. mgr. 5. gr. 

tæknifrjóvgunarlaga. Af orðanna hljóðan að dæma, þá má telja nokkuð ljóst að það 

sé vilji löggjafans að staðgöngumæðrun sé alfarið óheimil á Íslandi. Af því má draga 

þá ályktun að tæknifrjóvgun á konu á Íslandi, í því skyni að hún ætli að láta það af 

hendi eftir fæðingu, sé óheimil. Það er því óljóst hvort bann við staðgöngumæðrun á 

Íslandi nái til þeirra tilvika þegar Íslendingar eignast börn með aðstoð íslenskra 

staðgöngumæðra, en tæknifrjóvgunin er framkvæmd í landi þar sem 

staðgöngumæðrun er heimil. Í slíkum tilfellum má gera ráð fyrir því að meðganga og 

fæðing barnsins fari oftast fram á Íslandi. Eðlilegt er að túlka bannið á þann veg að 

auk tæknifrjóvgunarinnar, þá sé meðganga í tilviki staðgöngumæðrunar einnig 

óheimil. Það er þó vafamál hversu mikla vitneskju yfirvöld á Íslandi hafa um það að 

um staðgöngumæðrun sé að ræða, eða hvort rétt sé að aðhafast eitthvað í slíku 

máli. Það verður þó að telja að það að krefjast þess að staðgöngumóðirin láti ekki 

barnið af hendi, sé ekki til hagsbóta fyrir neinn, allra síst barnið sem 

staðgöngumóðirin gengur með. Hins vegar vaknar spurning um gildissvið ákvæðisins 

í þeim tilvikum þegar Íslendingar eignast börn með aðstoð erlendra 

staðgöngumæðra í landi þar sem það er heimilt. Íslenskar réttarreglur gilda einungis 

innan forráðasvæðis Íslands og verður því að telja að bann við staðgöngumæðrun á 

Íslandi nái ekki til þeirra tilvika, þegar Íslendingar notast við erlendar 

staðgöngumæður og tæknifrjóvgun og meðganga fer fram í öðru landi.171  

Í ljósi þess að Íslendingar eru að leita til annarra landa eftir aðstoð 

staðgöngumæðra, þá er athyglisvert að benda á þróun tæknifrjóvgunar á Íslandi. 
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Áður en farið var að leyfa slíka meðferð hér á landi, þá fór fólk erlendis og fékk slíkar 

aðgerðir framkvæmdar þar. Þörf fyrir tæknifrjóvgun var augljóslega til staðar þar sem 

fólk leitaði úrræða erlendis. Það varð svo úr að byrjað var að framkvæma 

tæknisæðingar með gjafasæði árið 1980 og glasafrjóvganir árið 1991 á kvennadeild 

Landspítalans. Um báðar meðferðirnar voru settar reglur um framkvæmdina í 

upphafi, án þess að löggjöf um efnið væri til að dreifa.172 Staða staðgöngumæðrunar 

á Íslandi í dag er þannig sú sama og staða tæknifrjóvgunar var á áttunda og níunda 

áratugnum. Það má því velta því fyrir sér hvort þróun staðgöngumæðrunar hérlendis 

sé komin á það stig að leyfa ætti staðgöngumæðrun á Íslandi.   

Í umræðu um lögleiðingu staðgöngumæðrunar er mikilvægt að réttindi og 

velferð barna hafi algeran forgang og tryggt sé að hvergi sé hvikað frá þeim 

réttindum við lagasetningu og úrlausn ágreiningsmála. 

7.3. Staða staðgöngumæðrunar á Norðurlöndunum 

Löggjöf allra Norðurlandanna bannar staðgöngumæðrun innan viðkomandi 

landa og nýjar reglur í Noregi takmarka það að norskir ríkisborgarar geti öðlast 

forræði yfir börnum sem eru fædd erlendis af staðgöngumæðrum. Á öðrum 

Norðurlöndum en í Noregi er ekki kveðið á um takmörkun í lögum á því að 

ríkisborgarar þessara landa geti nýtt sér staðgöngumæðrun í löndum þar sem það er 

heimilt. Það hefur leitt til þess að þeir aðilar í þessum löndum sem hafa þörf fyrir 

staðgöngumæðrun, fara til landa þar sem staðgöngumæðrun er lögleg og eignast 

börn með aðstoð staðgöngumæðra þar. Það hefur leitt til þess að í þeim löndum þar 

sem staðgöngumæðrun er lögleg hefur orðið til nokkurs konar ferðaþjónusta fyrir 

ófrjóa aðila.173  

Ljóst er að tölvuerð umræða um staðgöngumæðrun fer fram á Norðurlöndum. 

Þær umræður benda frekar til þess að staðgöngumæðrun verði bönnuð áfram enn 

um sinn. Yfirvöld í Noregi hafa hert reglur, en staða annarra landa er óbreytt. 

Rannsókn á staðgöngumæðrun í Finnlandi leiddi það í ljós að full staðgöngumæðrun 

hafi gengið vel þar, á meðan hún var lögleg. Ekki verður séð hvers vegna yfirvöld á 

Norðurlöndum eru svo föst á því að staðgöngumæðrun eigi að vera bönnuð, þegar 
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   Sjá greinargerð með lögum um tæknifrjóvgun þskj. 184. 154. mál. Vefútgáfa Alþingistíðinda, sótt 
á: http://www.althingi.is/altext/120/s/0184.html [Sótt á vefinn 29.11.2010].  
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   Heimasíða Care Medical Tourism. Aðgengilegt á: 

http://www.caremedicaltourism.com/procedures/ivf-and-surrogacy.html 

http://www.althingi.is/altext/120/s/0184.html
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rannsóknir sýna fram á að almennt hafi staðgöngumæðrun góð áhrif á þá sem koma 

að slíku. 

7.4. Staðgöngumæðrun í Bretlandi 

Fyrst um sinn var staðgöngumæðrun alfarið heimil, þar sem ekki var kveðið á 

um hana í lögum. Reiði almennings í kjölfar Baby Cotton málsins olli því að 

stjórnvöldum þótti rétt að setja löggjöf sem takmarkaði staðgöngumæðrun að 

verulegu leyti. Við setningu laganna var ekki hróflað við grundvallarhugmyndum, eins 

og þeim að kona sem fæðir barn skuli teljast móðir þess og að ekki skuli skylda konu 

til að láta barn af hendi sem hún hefur gengið með og fætt.  

Helsta gagnrýnin, sem fram hefur komið á lögin, er sú að bann við 

staðgöngumæðrun í hagnaðarskyni sé ekki að virka, þar sem ekkert eftirlit er með 

því hvort verðandi foreldrar séu að greiða staðgöngumæðrum fyrir staðgönguna. Því 

er haldið fram að ákvæði tæknifrjóvgunarlaga, um að hinir verðandi foreldrar geti 

ekki fengið foreldraskipun nema hafa einungis greitt staðgöngumóðurinni fyrir 

sanngjörn útgjöld hennar, sé ekki nógu skýrt. Vegna þessa þá séu að viðgangast 

greiðslur sem eru í raun það háar að þær séu til hagnaðar fyrir staðgöngumæður. 

Auk þessa þá geta verðandi foreldrar sleppt því að sækja um foreldraskipun og þurfa 

þá ekki að uppfylla nefnt skilyrði tæknifrjóvgunarlaganna og tölulegar upplýsingar 

sýna að ekki sækja allir verðandi foreldrar um foreldraskipun.  

Yfirvöld í Bretlandi hafa fjallað ítarlega um staðgöngumæðrun og gefið út 

skýrslur vegna þess. Farið hefur verið yfir öll sjónarmið og álitaefni tengd 

staðgöngumæðrun og lagðar fram tillögur um það hvernig megi betrumbæta 

lagaumhverfi staðgöngumæðrunar. Viðhorf bæði yfirvalda í Bretlandi og breska 

læknafélagsins til staðgöngumæðrunar hafa verið breytileg. Í upphafi voru sjónarmið 

um staðgöngumæðrun íhaldssöm og neikvæð en færðust síðan nær þeirri skoðun að 

staðgöngumæðrun eigi rétt á sér í ákveðnum tilvikum. Líklegt er að skoðanir þeirra 

hafi breyst vegna samfélagslegar þróunar og breytinga á viðhorfi almennings í 

Bretlandi til staðgöngumæðrunar. 

Breskar rannsóknir á staðgöngumæðrun sýna að almennt eru áhrif 

staðgöngumæðrunar jákvæð á alla aðila sem koma að slíku samkomulagi. 

Staðgöngumæðrun hefur þó ekki alltaf gengið áfallalaust fyrir sig, því mál vegna 

staðgöngumæðrunar hafa farið fyrir dómstóla. Staðgöngumæðrun er viðkvæmt efni 

og hagsmunir aðila sem koma að slíku samkomulagi miklir. Þá má ekki gleyma því 
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að ágreiningur vegna staðgöngumæðrunar er alvarlegt mál, því í húfi er velferð 

barns.  

Tölulegar upplýsingar um fjölda tilfella staðgöngumæðrunar í Bretlandi liggja 

ekki fyrir, þar sem ekki eru neinar reglur um söfnun þessara upplýsinga. Einnig er 

mögulegt að framkvæma staðgöngumæðrun án aðkomu sérfræðinga og líklegt er að 

svo sé framkvæmt í einhverjum tilfellum, en ómögulegt er að segja til um fjölda 

þeirra. Á árunum 1988-2007 höfðu 600 börn fæðst af staðgöngumæðrum sem 

fengnar voru með aðstoð samtakanna COTS.174 Auk þessa 600 fæðinga þá má 

bæta við tilfellum sem nutu aðstoðar annarra sambærilegra samtaka og annarra 

tilfella sem fóru fram án aðkomu nokkurra samtaka. Þó ekki liggi fyrir heildartölur, þá 

er ljóst að tilfelli staðgöngumæðrunar eru þó nokkuð mörg í Bretlandi.  

Að þessu sögðu verður að telja ljóst að mikil reynsla hafi skapast af 

staðgöngumæðrun í Bretlandi. Þar hefur staðgöngumæðrun bæði verið lögleg að 

öllu leyti og takmörkuð að verulegu leyti. Yfirvöld og félag lækna hafa fjallað ítarlega 

um staðgöngumæðrun og sett fram tillögur um það hvernig megi bæta umhverfi 

staðgöngumæðrunar. Staðgöngumæðrun hefur ekki alltaf gengið áfallalaust fyrir sig 

og tiltekin hafa verið nokkur dómsmál sem sýna mismunandi ágreining um 

staðgöngumæðrun. Þrátt fyrir að upp hafi komið ágreiningur um staðgöngumæðrun, 

þá sýna rannsóknir á afleiðingum staðgöngumæðrunar að þær hafa almennt verið að 

ganga vel í Bretlandi.  

7.5. Það sem vitað er um staðgöngumæðrun á Íslandi 

Þrátt fyrir það að mögulega hafi verið vitnað oftar en einu sinni í sama málið í 

umfjölluninni um það hvað sé vitað um staðgöngumæðrun á Íslandi, þá gefur 

umfjöllunin það til kynna að þau tilfelli séu þó nokkur, þar sem Íslendingar koma að 

staðgöngumæðrun. Í umfjöllun fjölmiðla um staðgöngumæðrun hafa ekki komið fram 

jafn ítarlegar og nákvæmar sögur, eins og fengust með viðtölum við vinnuna að 

þessari ritgerð. Þau viðtöl eru afar gagnleg varðandi ferli staðgöngumæðrunar í þeim 

tilfellum þar sem staðgöngumóðirin er erlend. Sérstaklega var áhugavert að heyra 

um persónulega upplifun viðmælenda af ferlinu og hvaða þætti þau óttuðust/óttist 

mest.  
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   COTS eru samtök sem starfa í þeim tilgangi að koma á sambandi milli verðandi foreldra og 
staðgöngumæðra og starfa í ófjárhagslegum tilgangi. Sótt á: 
http://www.surrogacy.org.uk/About_COTS.htm 
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Þar sem ljóst er að Íslendingar eru að nýta sér aðstoð erlendra 

staðgöngumæðra í einhverjum mæli, þá má telja að það sé tímaspursmál hvenær 

ágreiningsmál muni koma upp. Sérstaklega ber að óttast það að upp geti komið 

tilfelli sambærileg því sem um var að ræða í áðurnefndum dómi Re X & Y (Foreign 

surrogacy), sem kveðinn var upp af The High Court of Justice þann 9. desember 

2008, þar sem hinir verðandi foreldrar gátu ekki tekið tvíbura sem fæddir voru af 

staðgöngumóður í Úkraínu með sér heim til Bretlands. Þar sem lög landanna 

stönguðust á, þá taldist hvorki staðgöngumóðirin né hinir verðandi foreldrar hafa 

forræði yfir börnunum og var sú hætta fyrir hendi að börnin yrði sett á 

munaðarleysingjaheimili í Úkraínu.175 Telja verður að löggjöf sem leiðir til stöðu eins 

og í nefndum dómi sé algjörlega óviðunandi, þar sem slíkt er ekki til hagsbóta fyrir 

neinn, og fullljóst að slík lög tryggja ekki velferð barna sem fæðast undir slíkum 

kringumstæðum.  

Að þessu gefnu má ljóst vera að bann við staðgöngumæðrun á Íslandi nái 

ekki til allra þeirra tilvika sem telja má að löggjafinn hefði viljað að það næði til, þar 

sem landslög takmarkast við yfirráðasvæði ríkis. Það verður því að telja að bann við 

staðgöngumæðrun geti haft alvarlegar afleiðingar í för með sér og jafnvel feli í sér 

meiri áhættu heldur en ef slíkt væri löglegt á Íslandi.  

7.6. Ætti að lögleiða staðgöngumæðrun á Íslandi? 

Við mat á því hvort lögleiða ætti staðgöngumæðrun á Íslandi þarf að skoða 

málið í heild sinni. Í ritgerð þessari hefur verið farið yfir almenna þætti 

staðgöngumæðrunar, helstu álitaefni tengd henni auk þess sem metin hefur verið 

framkvæmd staðgöngumæðrunar í Bretlandi. Það þarf þó að líta á málið í víðara 

samhengi og heimfæra viss álitaefni yfir á Íslenskt samfélag. Því ber að meta kosti 

og ókosti lögleiðingar staðgöngumæðrunar á Íslandi auk þess að skoða hvað slíkt 

myndi kosta yrði það heimilt.  

 

7.6.1. Kostnaður við staðgöngumæðrun  

Staðgöngumæðrun hefur kostnað í för með sér fyrir þá aðila sem taka þátt í 

slíku. Við mat á lögleiðingu staðgöngumæðrunar á Íslandi er mikilvægt að varpa ljósi 

á þann kostnað sem fallið getur til vegna þess og meta hver eigi að greiða fyrir hvað. 

Að undanskyldu því atriði hvort staðgöngumæður eigi að fá greitt fyrir staðgönguna 
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eða ekki, þá er kostnaður sem beinlínis fellur til vegna staðgöngumæðrunar, einkum 

kostnaður við tæknifrjóvgun og meðgöngu. Annar kostnaður sem til gæti fallið er 

félagsráðgjöf, en talið hefur verið að ráðgjöf eigi að vera ófrávíkjanlegur hluti af 

staðgöngumæðrun. Kostnaðurinn er breytilegur og ekki hægt að reikna hann út 

nema hafa allar forsendur og slíkt er á verksviði sérfræðinga í félagsráðgjöf.  

Við mat á kostnaði við staðgöngumæðrun þarf að meta hvort ríkissjóður eigi 

að taka þátt í kostnaði við staðgöngumæðrun og þá að hvaða leyti. Sjúkratryggingar 

Íslands taka þátt í greiðslu þess sjúkrakostnaðar sem ákveðið hefur verið, með 

lögum, reglugerðum eða samningum að veita á kostnað ríkisins eða með 

greiðsluþátttöku ríkisins, sbr. 9. gr. laga nr. 112/2008 um sjúkratryggingar. Þetta 

gildir fyrir þá sem eru sjúkratryggðir samkvæmt 10. gr. laganna, en kostnaður við 

sjúkratryggingar greiðist úr ríkissjóði, sbr. 54. gr. sömu laga. Eins og staðan er í dag, 

þá tekur ríkissjóður þátt í kostnaði við tæknifrjóvganir. Kostnaður sjúkratryggðra 

einstaklinga af tæknifrjóvgun kemur fram í 13. gr. reglugerðar nr. 14/2010 um 

hlutdeild sjúkratryggðra í kostnaði vegna heilbrigðisþjónustu. Greiðsluþátttaka 

ríkissjóðs við tæknifrjóvganir er misjöfn eftir því um hvernig meðferð er að ræða, 

hversu oft viðkomandi hefur reynt meðferð og  hversu mörg börn viðkomandi á fyrir.  

Samkvæmt upplýsingum frá Sjúkratryggingum Íslands þá var kostnaður 

ríkissjóðs af tæknifrjóvgunum 77.679.836 krónur árið 2009. Á Íslandi eru 

framkvæmdar árlega 300-320 glasa- og smásjárfrjóvganir, 300 tæknisæðingar og 80 

til 90 uppsetningar á frystum fósturvísum.176 Tæknifrjóvganir eru þá samtals á bilinu 

680-710 talsins á ári. Greiðsluþátttaka ríkissjóðs er misjafnlega mikil, en meðaltal 

kostnaðar ríkisins af hverri tæknifrjóvgunarmeðferð er á bilinu 109.408-114.235 

krónur (77.679.836/680=109.408/77.679.836/710=114.235). Ef Sjúkratryggingar 

Íslands koma til með að taka þátt í kostnaði við tæknifrjóvgun vegna 

staðgöngumæðrunar, þá mun hver staðgöngumæðrun kosta ríkissjóð að meðaltali á 

bilinu 109.408-114.235 krónur. Við mat á því hversu mikið kostnaður ríkissjóðs 

myndi aukast, yrði staðgöngumæðrun heimiluð, er erfitt að fullyrða, þar sem engar 

tölulegar upplýsingar liggja fyrir um þörf fyrir staðgöngumæðrun eða fjölda þeirra 

kvenna sem væru tilbúnar til þess að gerast staðgöngumæður. Það verður þó að 

telja að miðað við þann fjölda tæknifrjóvgana sem nú þegar er verið að framkvæma, 

þá verði sú viðbót sem muni skapast af staðgöngumæðrun eins og dropi í hafið.  
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Gera má ráð fyrir uppsafnaðari þörf í byrjun fyrir staðgöngumæðrun ef hún yrði 

heimiluð. Ef gert er ráð fyrir fimm tilfellum staðgöngumæðrana á ári, þá mun 

kostnaður Sjúkratrygginga Íslands vegna tæknifrjóvgana aukast um 547.040-

571.175 krónur á ári (109.408*5/114.235*5) verði staðgöngumæðrun lögleidd á 

Íslandi.  

Sjúkratryggingar Íslands taka nú þegar þátt í greiðslu kostnaðar við 

tæknifrjóvganir. Við mat á því hvort slíkt hið sama ætti að gilda um tæknifrjóvganir 

sem eru gerðar vegna staðgöngumæðrunar, þá verður ekki séð að ástæða geti verið 

fyrir öðru. Eðlilegt verður því að telja að greiðsluþátttaka sjúkratrygginga við 

tæknifrjóvgun, eigi jafnframt að eiga við þegar um er að ræða tæknifrjóvgun vegna 

staðgöngumæðrunar.  

Kostnaði einstaklinga vegna staðgöngumæðrunar myndi skiptast í annars 

vegar kostnað vegna tæknifrjóvgunar og hins vegar kostnað vegna meðgöngu. 

Tæknifrjóvgun er þjónusta sem Sjúkratryggingar Íslands taka þátt í að greiða fyrir þá 

sem eru sjúkratryggðir, sbr. 13. gr. reglugerðar nr. 14/2010 um hlutdeild 

sjúkratryggðra í kostnaði vegna heilbrigðisþjónustu. Þannig greiða þeir sem eru 

sjúkratryggðir einungis hluta af raunverulegum kostnaði við tæknifrjóvgun. Kostnaður 

sjúkratryggðra vegna tæknifrjóvgunar er misjafn og flokkast eftir nokkrum atriðum, 

sbr. 13. gr. reglugerðar nr. 1078/2009 um tæknifrjóvganir og sjá má í meðfylgjandi 

töflu nr. 1.  

Tæknisæðing kostar 36.000 krónur, uppsetning frystra fósturvísa kostar 

67.000 krónur og gjafasæði kostar á bilinu 37.500 til 50.000 krónur.177 Kostnaður 

einstaklinga, við tæknifrjóvgun vegna staðgöngumæðrunar, getur verið á bilinu 

36.000-395.000, allt eftir því hvort einungis er um að ræða tæknisæðingu (það er þá 

í þeim tilfellum sem notast er við egg staðgöngumóðurinnar og ekki þarf á 

framkvæma glasafrjóvgun/smásjárfrjóvgun) eða smásjárfrjóvgun hjá verðandi 

foreldrum sem eiga fleiri en eitt barn. Annar kostnaður, sem fallið gæti til vegna 

meðgöngu staðgöngumóður, er til dæmis tekjutap, meðgönguföt, líkamsrækt á 

meðgöngu og annar kostnaður sem beinlínis má rekja til meðgöngunnar.178 Þar sem 

fleiri en einn aðili kemur að staðgöngumæðrun, þá er spurning um það hver eigi að 

bera þennan kostnað. Eðlilegt er að gera ráð fyrir því að staðgöngumóðirin sjálf beri 
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ekki kostnað af ferlinu, þar sem hún er í raun að gera hinum verðandi foreldrum þann 

greiða að ganga með barn fyrir þá. Það má því almennt gera ráð fyrir því að það séu 

hinir verðandi foreldrar sem munu bera þennan kostnað. Greiðsluþátttaka 

Sjúkratrygginga Íslands miðast við þann sem nýtir viðkomandi heilbrigðisþjónustu, en 

kostnaður einstaklinga af tæknifrjóvgun er misjafn eftir aðstæðum. Það er því 

álitamál hvort fara eigi eftir aðstæðum staðgöngumóðurinnar eða hinna verðandi 

foreldra við ákvörðun kostnaðar af meðferð. Raunhæft er að telja að fara ætti eftir 

stöðu hinna verðandi foreldra, þar sem það eru þeir sem koma að öllum líkindum til 

með að greiða fyrir meðferðina og það eru í raun þeir sem eru að nýta sér 

þjónustuna. Ef þessi háttur er viðhafður, þá skiptir ekki máli varðandi greiðsluþátttöku 

Sjúkratrygginga Íslands, hvort staðgöngumóðirin er sjúkratryggð eða ekki, heldur 

færi það eftir hinum verðandi foreldrum. Kostnaður við meðgöngu sem slíka getur 

stafað af tekjutapi, hollum mat, meðgöngulíkamsrækt, meðgöngufatnaði og öðrum 

kostnaði sem beinlínis má rekja til meðgöngunnar. Erfitt er að meta hversu hár 

kostnaður hlýst af meðgöngu, þar sem til dæmis tekjutap vegna meðgöngu er 

einstaklingsbundið og fer eftir heilsu staðgöngumóðurinnar. 

7.6.2. Kostir lögleiðingar staðgöngumæðrunar á Íslandi 

Ljóst er að þörf fyrir staðgöngumæðrun er til staðar á Íslandi. Íslendingar eru 

að leita erlendis og eignast börn með aðstoð staðgöngumæðra í löndum þar sem 

slíkt er heimilt. Siðferðislegu álitaefnin varðandi staðgöngumæðrun eru mörg og erfitt 

er að meta hvort betra sé að hafa slíkt heimilt eða bannað. Bannið við 

staðgöngumæðrun á Íslandi er í raun ekki að virka sem slíkt, þar sem það er ekki að 

stöðva fólk því í að nýta sér þessa tegund meðferðar við óvelkomnu barnleysi þess. 

Það verður því að skoða kosti og galla þess að lögleiða staðgöngumæðrun, en 

mikilvægt er að meta þá í samræmi við Íslenskt samfélag, fremur en með almennum 

hætti.  Einn kostur lögleiðingar staðgöngumæðrunar á Íslandi er sá að með því væru 

yfirvöld að samþykkja meðferðina sem slíka. Óvelkomið barnleysi getur verið fólki 

mjög þungbært og oft á tíðum er staðgöngumæðrun eina raunhæfa lausnin fyrir fólk 

til þess að eignast barn. Lögleiðing staðgöngumæðrunar veldur því að þeir sem hafa 

þörf fyrir staðgöngumæðrun geta nýtt sér hana hér á landi sem meðferð við barnleysi 

sínu. 

Með lögleiðingu staðgöngumæðrunar á Íslandi myndi umræða um 

staðgöngumæðrun vera uppi á yfirborðinu og hægt væri að halda skrá um tölulegar 
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upplýsingar varðandi staðgöngumæðrun. Með því að skrá upplýsingar um 

staðgöngumæðrun væri hægt að halda utan um og meta þörf fyrir 

staðgöngumæðrun. Í ljós kæmi hversu margar konur að jafnaði myndu vilja gerast 

staðgöngumæður og hversu vel staðgöngumæðrun gengi. Þannig væri hægt að 

halda upplýsingum til haga og meta hvort staðgöngumæðrun gangi vel eður ei, en 

þetta eru atriði sem eru óljós í dag vegna þess að staðgöngumæðrun er ólögleg.  

Annar kostur við lögleiðingu staðgöngumæðrunar á Íslandi er sá að með 

ítarlegri og vandaðri lagasetningu er hægt að minnka líkur á áhættu varðandi ferlið. 

Eins og fram hefur komið, þá eru Íslendingar að eignast börn með aðstoð 

staðgöngumæðra í löndum þar sem slíkt er löglegt, en löggjafir þessara landa eru 

misjafnar. Með því að lögleiða staðgöngumæðrun væri réttarstaða aðila ljós og auk 

þess væri auðvelt fyrir þá að kynna sér hana, þar sem slíkar upplýsingar væru gefnar 

á þeirra móðurmáli. Jafnframt verður að telja að betra sé fyrir aðila að samkomulagi 

um staðgöngumæðrun að geta leitað réttar síns fyrir dómstólum í sínu eigin landi, 

komi upp ágreiningur á milli aðila og að sá réttur byggi á lögum eins lands.  

Einnig væri hægt að minnka áhættu tengda ferlinu með ráðgjöf fyrir aðila sem 

koma að slíku ferli. Hægt væri að bjóða aðilum að samkomulagi um 

staðgöngumæðrun upp á ráðgjöf áður en ferlið hæfist, á meðan á ferlinu stæði og 

eftir að barnið væri fætt. Með því væri hægt að auka líkurnar á því að aðeins þeir 

aðilar tækju þátt í staðgöngumæðrun sem hefðu staðfastan vilja til þess og þannig 

væri unnt að koma í veg fyrir ágreining síðar meir. Slík ráðgjöf myndi einnig leiða til 

þess að tekið væri á tilfinningalegum vandamálum vegna staðgöngumæðrunarinnar.   

Ein rök fyrir lögleiðingu staðgöngumæðrunar á Íslandi eru þau að kostnaður 

para vegna ferlisins yrði mun minni. Eins og staðan er í dag þá eru pör að leggja til 

mjög háar upphæðir til þess að eignast börn með aðstoð staðgöngumæðra erlendis. 

Sá kostnaður felst yfirleitt í því að greiða þarf staðgöngumóðurinni fyrir að ganga 

með barnið, umboðsskrifstofu sem kemur á samningi milli aðila, læknastofum fyrir 

tæknifrjóvgunina og síðan ferða- og dvalarkostnað. Íslensk pör eru að greiða allt að 

20 milljónir króna vegna staðgöngumæðrunar erlendis. Með því að lögleiða 

staðgöngumæðrun á Íslandi þyrfti fólk ekki að leggja út svo háar fjárhæðir til þess að 

eignast börn með aðstoð staðgöngumóður. Í fyrsta lagi er afar líklegt að 

staðgöngumæðrun yrði einungis leyfð í velgjörðarskyni á Íslandi og þá þyrfti ekki að 

greiða staðgöngumóðurinni sjálfri fyrir að ganga með barnið. Í öðru lagi er ósennilegt 

að milliganga í fjárhagslegum tilgangi yrði leyfð á Íslandi og því þyrftu Íslendingar 



63 
 

ekki að greiða fyrir slíkan kostnað. Í þriðja lagi þá þyrftu Íslendingar ekki að leggja út 

fyrir ferða- og dvalarkostnaði, nema þá innanlands. Sá kostnaður sem Íslendingar 

yrðu fyrir vegna staðgöngumæðrunar á Íslandi væri einkum vegna tæknifrjóvgunar 

og meðgöngunnar.  

7.6.3. Ókostir lögleiðingar staðgöngumæðrunar á Íslandi 

Lögleiðing staðgöngumæðrunar á Íslandi getur einnig haft ókosti í för með sér. 

Ísland er fámennt land og það eykur líkur á því að aðilar að samkomulagi um 

staðgöngumæðrun geti ekki haft stjórn á því að trúnaður ríki um samkomulagið. 

Einnig getur reynst erfitt að halda ákveðinni fjarlægð á milli aðila en það er þáttur 

sem spilar inn í samband verðandi foreldra við staðgöngumóðirina. Það verður þó að 

telja að hægt sé að veita aðilum upplýsingar um slíkt áður en ferlið hefst og þeir geti 

þá tekið ákvörðun um það hvort þeir vilji hefja ferlið, þrátt fyrir þessi atriði.  

Taki ríkissjóður þátt í greiðslu kostnaðar við tæknifrjóvganir vegna 

staðgöngumæðrunar þá mun kostnaður ríkissjóðs við tæknifrjóvganir aukast að 

einhverju leiti verði staðgöngumæðrun leyfð. Þess ber þó að geta að komist hefur 

verið að því að tæknifrjóvgunum muni ekki fjölga að svo miklu leyti að kostnaður 

ríkissjóðs af fjölgun tæknifrjóvgana vegna staðgöngumæðrunar beri að koma í fyrir 

lögleiðingu þess. Einnig ber að taka til greina að verið getur að ríkissjóður muni ekki 

taka þátt í greiðslu kostnaðar við tæknifrjóvganir vegna staðgöngumæðrunar.  

7.7. Tillögur 

Ætli ríki að lögleiða staðgöngumæðrun þá er mikilvægt að löggjöf sé ítarleg og 

skýr til þess að réttarstaða aðila sé ljós frá upphafi, en með skýrri löggjöf er hægt að 

takmarka ágreining að verulegu leyti. Staðgöngumæðrun er viðkvæmt efni og miklir 

hagsmunir eru í húfi. Það er því nauðsynlegt að löggjöf stuðli að því að allir aðilar að 

samkomulagi um staðgöngumæðrun séu meðvitaðir um það hvað geti farið úrskeiðis 

í ferlinu áður en það hefst og að þeir viti hvernig löggjafinn muni taka á málinu.  

Á Íslandi hefur staðgöngumæðrun ávallt verið bönnuð, rétt eins og á öðrum 

Norðurlöndum. Ætli Ísland sér að lögleiða staðgöngumæðrun, þá ber að fara varlega 

af stað með heimildir til staðgöngumæðrunar í upphafi. Því verður að telja að 

hagsmunum allra sé betur borgið ef heimild til staðgöngumæðrunar verði takmörkuð 

að verulegu leyti, að minnsta kosti til að byrja með. Hér á eftir fara tillögur höfundar 

og eru þær byggðar á mati á framkvæmd staðgöngumæðrunar í Bretlandi og 

áhættuþáttum sem fylgja staðgöngumæðrun. 
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Lagt er til að staðgöngumæðrun í hagnaðarskyni verði bönnuð. Talið hefur 

verið að með staðgöngumæðrun í hagnaðarskyni þá séu börn að ganga kaupum og 

sölum og að konur séu að selja aðgang að legi sínu. Staðgöngumæðrun í 

hagnaðarskyni hefur einnig þá hættu í för með sér að konur ákveði að gerast 

staðgöngumæður af fjárhagslegri nauðsyn en ekki vegna eigin vilja til þess að ganga 

með barn fyrir aðra og það telst ekki ásættanlegt. Telja verður að áhætta tengd 

staðgöngumæðrun í hagnaðarskyni sé slík að betri kostur sé að banna hana. 

Staðgöngumæðrun í velgjörðarskyni telst ágætur kostur, þar sem ljóst er að konur 

sem ákveða slíkt hafa það eitt að leiðarljósi að gera öðrum þann greiða að ganga 

með barn fyrir viðkomandi. Staðgöngumæðrun í velgjörðarskyni getur falið áhættu í 

sér. Sérstaklega hættu á því að þrýstingur myndist á fjölskyldumeðlim um að ganga 

með barn fyrir einhvern sem getur það ekki sjálfur. Mikilvægt er að hafa þessa 

staðreynd í huga ef staðgöngumæðrun í velgjörðarskyni yrði lögleidd. Þá væri 

æskilegt að aðilar fengju góða ráðgjöf svo mögulegt sé að sporna við slíku. Að þessu 

virtu er það lagt til að í mögulegum íslenskum lögum um staðgöngumæðrun yrði 

bann við staðgöngumæðrun í hagnaðarskyni, en að staðgöngumæðrun í 

velgjörðarskyni yrði lögleg.  

Þrátt bann við staðgöngumæðrun í hagnaðarskyni, þá verður að telja rétt að 

staðgöngumæður verði ekki fyrir kostnaði vegna hennar. Það verður að telja eðlilegt 

að hinir verðandi foreldrar greiði staðgöngumóðurinni fyrir þann kostnað sem hún 

verður fyrir. Í Bretlandi er staðgöngumæðrun hagað með þessum hætti, en gagnrýnt 

hefur verið að ekki sé ljóst hvaða kostnaður eigi að teljast með í reikningnum. Í 

Brazier-skýrslunni eru nefnd ákveðin atriði sem talið er að skuli teljast til kostnaðar 

staðgöngumóður af staðgöngumæðruninni. Að þessu sögðu er lagt til að í 

mögulegum íslenskum lögum um staðgöngumæðrun kæmi fram heimild til þess að 

greiða staðgöngumæðrum þann kostnað sem þær verða fyrir vegna 

staðgöngumæðrunarinnar. Til þess að hafa þessa heimild sem skýrasta þá væri 

hægt að tiltaka í lögum hvaða kostnaður þetta geti verið.  

Allir eiga að vera jafnir frammi fyrir lögum, sbr. 65. gr. stjórnarskrárinnar. Telja 

verður að með tilliti til þessa jafnréttisákvæðis að þá eigi öllum að vera heimilt að 

eignast barn með aðstoð staðgöngumæðra. Það ber þó að gera þá kröfu að 

viðkomandi hafi ekki önnur úrræði en staðgöngumæðrun til þess að eignast barn 

með eigin kynfrumum. Þrátt fyrir jafnréttisákvæði stjórnarskrárinnar, þá er mikilvægt 

að huga að velferð barnsins sem fæðist og því verður að telja rétt að hinir verðandi 
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foreldrar uppfylli b. og d. lið 3. gr. tæknifrjóvgunarlaga til þess að fá heimild til þess 

að eignast barn með aðstoð staðgöngumóður. Að þessu virtu er lagt til að öllum ætti 

að vera heimilt samkvæmt lögum að eignast barn með aðstoð staðgöngumæðra, svo 

lengi sem a) viðkomandi hafi ekki önnur úrræði til þess að eignast barn og b) 

viðkomandi uppfylli skilyrði b. og d. liðar 3. gr. tæknifrjóvgunarlaga.  

Eitt stærsta siðfræðilega álitaefni staðgöngumæðrunar er hvort samningar um 

staðgöngumæðrun eigi að vera aðfararhæfir. Ef samningar eru aðfararhæfir, þá leiðir 

það til þess að hægt er að skylda konu til þess að láta barn það af hendi sem hún 

hefur fætt, gegn hennar vilja og að hægt er að skylda hina verðandi foreldra til þess 

að taka við barni gegn þeirra vilja. Ef samningar eru óaðfararhæfir, leiðir það til þess 

að báðir aðilar að samningi geta í raun skipt um skoðun eftir að samningur hefur 

verið gerður og ferli jafnvel hafið, án þess að það hafi afleiðingar í för með sér. 

Óaðfararhæfi samninga leiðir til óvissu beggja aðila um það hvort hinn muni efna 

samninginn þegar til kemur. Í flestum löndum, meðal annars Íslandi, þá er sú kona 

sem fæðir barn móðir þess. Þrátt fyrir tilkomu staðgöngumæðrunar þá hefur ekki þótt 

tilefni til þess að hverfa frá þeirri grundvallarhugmynd og í flestum þeim löndum þar 

sem staðgöngumæðrun er heimil, þá telst staðgöngumóðirin vera móðir barnsins, 

þar til hún afsalar sér þeim rétti. Það verður þó að telja að réttarstaða aðila sé mun 

skýrari ef ljóst er frá upphafi að samningur um staðgöngumæðrun sé bindandi. Þá 

geta aðilar gert samning í fullri vissu um það að honum muni vera framfylgt. Telja 

verður að vegna þess að meðganga tekur níu mánuði, þá sé ekki rétt að aðilar hefji 

ferli staðgöngumæðrunar og standi síðan í óvissu um það hvort hinn aðilinn muni 

efna samninginn í allan þennan tíma. Að þessu sögðu er lagt til að samningar um 

staðgöngumæðrun verði aðfararhæfir. Telja má að aðfararhæfi og skilgreint móðerni 

samkvæmt lögum haldist að vissu leyti í hendur. Þar sem lagt er til að samningar um 

staðgöngumæðrun séu aðfararhæfir, þá verður að telja rétt að hin verðandi móðir 

teljist móðir barnsins sem fæðist af staðgöngumóðir.  

Þar sem lagt er til að bann verði lagt við staðgöngumæðrun í hagnaðarskyni, 

þá þykir rétt að leggja jafnframt bann við milliliðum sem starfa í fjárhagslegum 

tilgangi. Í Bretlandi er heimilt að starfrækja milliliði um staðgöngumæðrun í 

ófjárhagslegum tilgangi, eins og á til dæmis við um starfsemi COTS. Starfsemi 

COTS er afar þýðingarmikil í Bretlandi, þar sem samtökin koma á sambandi milli 

verðandi foreldra og staðgöngumæðra. Ísland er lítið land og auðvelt er að auglýsa 

staðgöngumæðrun, hvort sem slík auglýsing væri lögleg eður ei. Mikilvægi slíkrar 



66 
 

stofnunar á Íslandi yrði því sennilega aldrei jafn mikið og í Bretlandi. Það verður þó 

ekki séð að tilefni sé til þess að banna slíka stofnun. Til þess að framkvæmd 

staðgöngumæðrunar gangi sem best fyrir sig, verður þó að telja rétt að slík starfsemi 

sé háð samþykki heilbrigðisyfirvalda. Að þessu gefnu er það lagt til að kveðið verði á 

um að heimilt sé að hafa milligöngu um staðgöngumæðrun, svo lengi sem slík 

milliganga fari fram í ófjárhagslegum tilgangi.  

Setja þarf ákvæði í lög um staðgöngumæðrun um það hvort heimilt eigi að 

vera að auglýsa eftir staðgöngumóðir, eða auglýsa að kona vilji gerast 

staðgöngumóðir. Í Bretlandi eru slíkar auglýsingar bannaðar. Það er vafamál hvort 

slíkt bann myndi virka sem skyldi. Ísland er lítið land og auðvelt er að ná til margra 

landsmanna með því að auglýsa nafnlaust á internetinu. Það verður þó að telja að 

mikilvægt sé að halda utan um staðgöngumæðrun, eigi það að vera heimilt á annað 

borð. Verði starfrækt félag á Íslandi sem muni hafa milligöngu um 

staðgöngumæðrun, þá er hægt að halda betur utan um staðgöngumæðrun með því 

að auglýsingar fari fram á vegum slíks félags. Það er því lagt til að bannað verði að 

auglýsa staðgöngumæðrun nema í gegnum viðurkenndan millilið.  

Samantekt: 

 Staðgöngumæðrun ætti einungis að vera lögleg í velgjörðarskyni.  

 Hinum verðandi foreldrum ætti að vera heimilt að greiða 

staðgöngumóður fyrir kostnað sem beinlínis hlýst af meðgöngunni. 

 Öllum ætti að vera heimilt samkvæmt lögum að eignast barn með 

aðstoð staðgöngumæðra svo lengi sem a) viðkomandi hafi ekki önnur 

úrræði til þess að eignast barn og b) viðkomandi uppfylli skilyrði b. og 

d. liðar 3. gr. tæknifrjóvgunarlaga.  

 Samningar um staðgöngumæðrun eiga að vera aðfararhæfir.  

 Einungis ætti að vera löglegt að stunda milligöngu um 

staðgöngumæðrun í ófjárhagslegum tilgangi og með samþykki 

heilbrigðisyfirvalda.  

 Auglýsingar um staðgöngumæðrun ættu að vera bannaðar nema í 

gegnum viðurkenndan millilið.  

Auk þessara tillagna þá er lagt til að lög um staðgöngumæðrun kveði einnig á 

um önnur atriði til þess að skýra réttarstöðu aðila og takmarka ágreining eins og unnt 

er. 



67 
 

8. Niðurstöður 
Hér hefur verið farið yfir helstu þætti staðgöngumæðrunar. Fjallað hefur verið 

almennt um staðgöngumæðrun og farið yfir þau helstu álitaefni sem tengjast því. 

Álitaefni staðgöngumæðrunar eru þess efnis að mikilvægt er að ríki meti þau 

vandlega áður en það lögleiðir staðgöngumæðrun. Ætli ríki að lögleiða 

staðgöngumæðrun þá þarf að vanda til lagasetningar og gæta þess að lögin fjalli um 

staðgöngumæðrun á eins ítarlegan og skýran hátt og mögulegt er. Vönduð 

lagasetning takmarkar líkur á ágreiningi að verulegu leyti.  

Árið 2010 er mjög viðburðarríkt hvað varðar staðgöngumæðrun á Íslandi. 

Fyrsta bitastæða umfjöllunin um staðgöngumæðrun af hálfu yfirvalda kom fram í 

áfangaskýrslu vinnuhóps um staðgöngumæðrun, sem gefin var út í febrúar 2010, og 

í lok nóvember 2010 var lögð fram þingsályktunartillaga á Alþingi um 

staðgöngumæðrun, þar sem lagt er til að undirbúið verði frumvarp til laga sem heimili 

staðgöngumæðrun. Það er því ljóst að umræða um staðgöngumæðrun er komin vel 

af stað og áhugvert verður að sjá hvað framtíðin ber í skauti sér í þessum efnum.  

Fjallað hefur verið um það að þrátt fyrir að staðgöngumæðrun sé bönnuð á 

Íslandi, þá eru Íslendingar samt sem áður að eignast börn með aðstoð 

staðgöngumæðra. Dæmi sýna að Íslendingar eru að fara erlendis til þess að eignast 

börn með aðstoð staðgöngumæðra og þurfa að greiða háar upphæðir fyrir. Komi upp 

ágreiningur vegna þess, þá getur orðið lögfræðilega flókið að leysa úr honum ef 

löggjafir landanna stangast á. Sú staðreynd að Íslendingar leita erlendis í þessu 

skyni, sýnir að þörf fyrir staðgöngumæðrun er til staðar á Íslandi.  

Sagt hefur verið frá sögu staðgöngumæðrunar í Bretlandi á ítarlegan hátt. 

Mikil reynsla hefur skapast af staðgöngumæðrun þar í landi, þar sem slíkt hefur 

ávallt verið löglegt. Rétt þótti að setja lög um efnið árið 1985 og takmarka 

staðgöngumæðrun að verulegu leyti. Löggjöf Bretlands um staðgöngumæðrun er 

ekki mjög ítarleg en virðist þó að öllu jöfnu leiða til þess að staðgöngumæðrun þar í 

landi gangi ágætlega fyrir sig. Rannsóknir sem gerðar voru í Bretlandi, á áhrifum 

staðgöngumæðrunar á staðgöngumæður, verðandi foreldra og börn sem voru fædd 

af staðgöngumæðrum, sýna að áhrif staðgöngumæðrunar eru jákvæð. 

Staðgöngumæðrun hefur þó ekki gengið áfallalaust fyrir sig og upp hafa komið 

dómsmál vegna þess. Telja verður að reynsla Bretlands af staðgöngumæðrun sé 
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afar mikilvæg við mat á því hvort lögleiða eigi staðgöngumæðrun hér á landi. 

Reynslan í Bretlandi segir okkur að staðgöngumæðrun geti gengið vel. Ísland getur 

nýtt sér kosti og galla bresku löggjafarinnar við eigin lagasetningar um efnið. 

Rannsóknir á áhrifum staðgöngumæðrunar og dómsmál sem upp hafa komið vegna 

staðgöngumæðrunar gefa til kynna hvernig löggjöfin er að virka og með þessum 

upplýsingum er hægt að setja vel ígrunduð lög um staðgöngumæðrun.  

 Vangaveltur hafa verið uppi um það hvort lögleiða eigi staðgöngumæðrun á 

Íslandi og tilgreindir hafa verið bæði kostir og ókostir þess. Almennt séð verður að 

telja að þar sem Íslendingar eru að eignast börn með aðstoð erlendra 

staðgöngumæðra, þá sé hagsmunum þeirra betur borgið með því að heimila 

staðgöngumæðrun á Íslandi. Farið var yfir það hvaða kostnaður fylgir 

staðgöngumæðrun. Kostnaður vegna staðgöngumæðrunar felst í tæknifrjóvgun og 

meðgöngu. Eins og staðan er í dag þá tekur ríkissjóður þátt í kostnaði einstaklinga 

við tæknifrjóvganir og má ætla að slíkt hið sama myndi gilda um tæknifrjóvganir 

vegna staðgöngumæðrunar. Einnig var dregin sú ályktun að staðgöngumæður ættu 

ekki að verða fyrir kostnaði vegna staðgöngumæðrunar og gera verður ráð fyrir því í 

lögum að hinir verðandi foreldrar geti greitt staðgöngumæðrum fyrir kostnað sem 

þær verða fyrir vegna meðgöngunnar.   

Að öllu ofangreindu er ljóst að álitaefni staðgöngumæðrunar eru mörg og 

flókin, en þó ekki svo að ríki geti ekki lögleitt staðgöngumæðrun. Reynsla Bretlands 

af staðgöngumæðrun er afar þýðingarmikil við mat á því hvort lögleiða eigi 

staðgöngumæðrun á Íslandi. Vegna stöðu staðgöngumæðrunar á Íslandi í dag þá er 

talið að hagsmunum Íslendinga sé betur borgið með lögleiðingu þess hér á landi.  
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Töfluskrá 
 

Tafla nr. 1 

1. 
Par sem ekki á barn 
saman:  

Glasafrjóvgun (IVF) 
Smásjárfrjóvgun 
(ICSI) 

  a. 
fyrsta 
meðferð 

kr. 173.355 kr. 207.375 

  b. 
önnur til 
fjórða 
meðferð 

kr. 97.440 kr. 117.600 

  c. 
fimmta 
meðferð 
eða fleiri 

kr. 323.715 kr. 395.535 

2. 
Par sem á eitt barn 
saman: 

    

  a. 
fyrsta til 
fjórða 
meðferð 

kr. 255.990 kr. 307.125 

  b. 
fimmta 
meðferð 
eða fleiri 

kr. 323.715 kr. 395.535 

3. 
Par sem á fleiri 
börn saman: 

kr. 323.715 kr. 395.535 

 

 


