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Presa di posizione della societa dei ginecologi ospedalieri, la donazione di gameti in alcuni casi ¢ una soluzione

Sigo: uEterologa, no al divieto assoluto»

Roma — «Esistono specifi-
che condizioni di sterilita in
cui la fecondazione eterolo-
ga dovrebbe essere consen-
tita nel nostro Paese. La do-
nazione dei gameti rappre-
senta infatti 'unico rimedio
disponibile per le donne in
menopausa precoce dovuta
a patologie invalidanti co-
me I'’endometriosi, alle te-
rapie antitumorali e ad al-
cune malattie genetiche»:
cosi Nicola Surico, presi-
dente della Societa italiana
di Ginecologia e Ostetricia
(Sigo): la societa ritiene
quindi che la Legge 40 del

2004, che stabilisce il divie-
to assoluto di fecondazione
eterologa (cio¢ con gameti
0 ovociti non appartenenti
alla coppia), debba essere
rivista, basandosi sulle evi-
denze scientifiche. La re-
cente sentenza della Corte
Costituzionale non ha boc-
ciato la norma nel punto
(art.4) in cui vieta questa
pratica, ma ha rimandato
gli atti ai tre tribunali (Fi-
renze, Catania e Milano) a
cui si erano rivolte alcune
coppie sterili che avevano
sollevato la questione di co-
stituzionalita. Il turismo

procreativo ¢ un fenomeno
in preoccupante crescita:
ogni anno 7000 coppie si
recano all’estero per supe-
rare un problema di sterili-
ta. E una su tre lo fa per
usufruire della donazione
di gameti.

«Per i trattamenti eterologi
— sottolinea Surico — ese-
guiti dalle coppie all’estero
non ¢ disponibile alcuna in-
formazione né sulle caratte-
ristiche genetiche e sugli
accertamenti effettuati sul
donatore o sulla donatrice,
né sul tipo di trattamento

eseguito o sul suo esito. I
costante aumento dei co-
siddetti “viaggi della spe-
ranza” determina un nume-
ro preoccupante di abusi e
di seri rischi sanitari per le
future madri e i nascituri.
Sono soprattutto le coppie
a basso reddito quelle che si
recano all’estero, nei Paesi
nei quali non esiste una re-
golamentazione specifica e
dove, quindi, non c’& con-
trollo, esponendosi a seri ri-
schi. Leliminazione di un
divieto assoluto all’eterolo-
ga in Italia consentirebbe di
assicurare servizi di assi-

stenza medica con livelli di
sicurezza, organizzazione e
controllo tali da prevenire e
sanzionare pratiche deon-
tologicamente scorrette ¢ a
rischio per le coppie sterili.
Vogliamo definire un per-
corso condiviso con la So-
cieta italiana di fertilita e
sterilita».

«Nell’ambito della dona-
zione dei gameti — rileva
Surico — potrebbero essere
immediatamente applicate
le norme in vigore sulla do-
nazione di organi, tessuti e
cellule, che scongiurereb-
bero rischi e fornirebbero
tutte le garanzie possibili:
uno dei principi cardine in-
fatti & che I’atto sia volonta-
rio e gratuito. Queste dis-
posizioni inoltre stabilisco-
no procedure specifiche per
il controllo sulle infezioni e
sulle malattie genetiche di
cui possono essere portato-
ri i donatori». Le procedure
previste per la donazione
degli organi consentono,
inoltre, la tracciabilita (nel
caso di necessita per pro-
blemi del nascituro) nonché
I’anonimato del donatore.
«Nel nostro Paese — conclu-
de Surico — anche a seguito
delle indicazioni dettate
dalla Legge 40 del 2004,
nei centri di Procreazione
medicalmente assistita so-
no a disposizione migliaia
di ovociti ed embrioni ab-
bandonati da coppie che
hanno gia ottenuto figli e
che potenzialmente sareb-
bero disponibili per la do-
nazione».



