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مقـاله مروری 

حضانت در کودکان ناشي از لقاح مصنوعي 

چکیده
ناباروري در دنياي امروز ديگر مثل گذشته يک معضل حل نشدني نيست و پزشکان توانسته‌اند با شيوه 
تلفيقي به حل درمان ناباروران بپردازند. تولد فرزندان ناشي از تلقيح مصنوعي به دوشکل است: 1- تلقيح 
توسط اسپرم زوج با تخمک زوجه در داخل رحم يا خارج از آن براي باروري 2- تلقيح توسط اسپرم 

ديگري )فرد بيگانه( در داخل رحم يا خارج از آن. 
در مورد حضانت چنين فرزنداني در وهله اول فقها با چنين تلقيحي مسئله خاصي نداشته و بر حضانت 
طفل توسط پدر و مادر طبيعي خود اشتراک نظر دارند. مسئله اصلي زماني است که از اسپرم فرد بيگانه 
براي باروري بدون اسپرم زوج استفاده مي‌گردد. بيشتر فقها بر حرمت چنين تلقيحي نظر داشته و فرزند 
متولد شده را در حکم ولد شبهه مي‌دانند و زماني نسب را بر مرد و زن جاري مي‌دانند که جاهل به تلقيح 
باشند. در بعد حقوقي بايد گفت که حضانت ناشي از لقاح اسپرم زوج با زوجه چه در داخل رحم باشد چه 
خارج از آن متعلق به هر دو مي‌باشد و در لقاح اسپرم فرد بيگانه جداي از زوج با زوجه، در صورت جهل 
به فرزند، نسب متعلق به هر دو و حضانت نيز بر عهده هر دو مي‌باشد و در صورت علم از نظر فقهي 
در حکم ولد شبهه و از نظر برخي ولد زنا است ولي به نظر مي‌رسد که با توجه به تحولات حقوقي در 
دنياي امروزي مي‌توان طفل را به زوج و زوجه ملحق دانست و با توجه به قراردادهاي منعقده جهاني 
در حقوق داخلي کشورها بايد حضانت را به زوج و زوجه داد اما در حقوق داخلي ما و با توجه به مباني 
فقهي، حضانت بر عهده پدر و مادر طبيعي خود بوده و تنها تحت شرايطي خاص مي‌توان براي ديگران 

حق ملاقات و يا سرپرستي قرار داد.
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1( ناباروري اوليه
به ناباروري گفته مي‌شود که قبلًا هيچ گونه علائمي از بارداري در زن 
مشاهده نشده باشد و به عبارت ديگر قبلًا هيچ بارداري در زن صورت 

نگرفته باشد.

2( ناباروري ثانويه
با مرد و زن  قبلًا  ناباروري هستند ولي  به  زناني که مبتلا  و  مردان 
ديگري ازدواج کرده و در آن ازدواج بچه‌دار شده‌اند. به عبارت ديگر 

قبل از مشکل فعلي بيمار، حداقل يک بار بارداري وجود داشته است.

3( ناباروري نسبي
در مردان و زناني که نارسايي دستگاه تناسلي آنان جزيي است و در 
زوج  با  کدام  اگر هر  بچه‌دار مي‌شوند، مخصوصاً  زماني،  طول مدت 

ديگري که کاملًا سالم است ازدواج کنند )1(.

شيوه‌هاي درمان ناباروري در زنان
ART روش درماني -

درماني  روش  مي‌شود  اتخاذ  ناباروري  جهت  که  روش‌هايي  از  يکي 
)Assisted reproductive technology (ART است که گروه‌هاي 

پزشکي بيشترين موافقت را با انواع اين روش دارند. اما در عين حال اثر 
روش‌هاي درماني ART در نزد پزشکان )به ويژه متخصصين زايمان 
و زنان و متخصصين اورولوژي( به ميزان زياد ارزيابي نشده و فقط به 
اثر نسبي و محدود اين روش‌ها اشاره شده است. با توجه به هزينه‌ي 
زياد اين روش‌ها و تحمل رنج و صدمات جسماني ناشي از آنها، به 
ويژه تأثيرات رواني روش‌هاي ART بايستي ملاحظات ويژه‌اي براي 

بيماران ناباروري در نظر گرفته شود.

- تلقيح درماني 
تلقيح درماني يا تلقيح مصنوعي به تزريق مني درون کانال گردن رحم  
اطلاق مي‌گردد. اگر براي انجام اين کار از مني شوهر خود زن استفاده 
شود، عبارت تلقيح هومولوگ )AIH( به کار مي‌رود و اگر از مني غير 
از شوهر خود استفاده شود عبارت تلقيح هترولوگ TDI به کار مي‌رود.

الف- تلقيح هترولوگ
در مواردي که شوهر از قدرت باروري طبيعي برخوردار است اما به علت 
چاقي مفرط يا وجود نقص در آلت، قادر به انزال مني بر روي گردن 
رحم نيست، مورد پيدا مي‌کند. در مواردي که به نظر مي‌رسد وجود 
ناهنجاري‌هايي در رحم، از تهاجم تعداد کافي اسپرم به داخل حفره 
آميز  تلقيح داخل رحمي موفقيت  از  استفاده  رحمي ممانعت مي‌کند، 
بوده است. تا زماني که بررسي کامل جفت مونث صورت نگرفته و عدم 
وجود نقايص را که به طور نسبي مسئول حامله نشدن وي مي‌باشند، 

مقدمه
جامعه بشري دائماً در حال تغيير و تحول است و روز به روز نيز مسائل 
جديدي )مستحدثه( به وجود مي‌آيد که نياز به بررسي و پژوهش دارد. 
فقه اماميه با برخورداري از اصل »اجتهاد« توانايي رويارويي با مسائل 
نوپيدا و ارائه بهترين راه حل‌ها را داراست. امروزه با پيشرفت دانش 
وتکنولوژي تا حد بسياري، مسئله ناباروري به شيوه لقاح مصنوعي بر 
طرف گرديده است. مسئله اساسي که در مقاله حاضر به دنبال تبيين 
فقهي حقوقي آن هستيم ابعاد حقوقي حضانت فرزندان متولد از لقاح 
مصنوعي مي‌باشد. از منظر حقوقي با توجه به سکوت قانون در مورد 
الحاق يا عدم الحاق فرزند متولد از اسپرم ديگري به پدر و مادر قانوني 
به نظر مي‌رسد که حضانت با پدر و مادر قانوني طفل باشد که همان 
آثار قانوني حضانت در قانون مدني نيز بر آنها بار مي‌گردد اما به نظر 
نمي‌رسد که بتوان صاحب اسپرم را نيز از حضانت محروم نمود و در 
هر حال از نظر نگارنده مي‌توان براي وي نيز حق ملاقات قائل گرديد. 
همچنين از آنجا که حضانت هم حق است و هم تکليف، قانون‌گذار 
ما در مورد فرزندان متولد از لقاح مصنوعي کاملًا ساکت است و در هر 
حال با توجه به سکوت قانون در مورد فرزند ناشي از لقاح مصنوعي بايد 
گفت که هر فرزند طبيعي، قانوني است مگر آنكه در قانون تصريح به 

خلاف آن كرده باشد.

ناباروري 
عدم بارور شدن تخمک زن را ناباروري گويند و به طور کلي ناباروري 
در مورد زناني به کار برده مي‌شود که مشکل آنان در اصل »حامله 
به سبب  است  ممکن  زن،  بودن  نابارور  است  بديهي  است.  نشدن« 
عيب‌ها و نارسائي‌هايي باشد که در بدن خود او و يا شوهر او، وجود دارد، 
و از حامله شدن زن جلوگيري مي‌نمايد. بنابراين، اصطلاح ناباروري به 
مردان و زناني اطلاق مي‌شود که داراي عيوب و نارسائي‌هايي هستند 
که به طور نسبي مانع از بچه‌دار شدن آنها مي‌شود ولي اين عيوب در 
حدي نيست که بچه‌دار شدن آنان را غير ممکن سازد و چه بسا اينگونه 
زوج‌ها، خود به خود و يا با معالجات پزشکي و احيانا ازدواج، مجدداً 
توانايي  به صورت  باروري  قدرت   .)1( شوند  فرزند  مي‌توانند صاحب 
براي شروع حفظ  توانايي لازم  نيازمند  و  تعريف مي‌شود  مثل  توليد 
مکرر  مقاربت  وجود  با  حاملگي،  وقوع  عين  ناباروري  است.  بارداري 
بدون استفاده از روش‌هاي ضد بارداري به مدت يکسال که نشان‌دهنده 
کاهش توانايي براي بارداري و توليد مثل است )2(. به طور کلي، حامله 
نشدن زن را پس از دو سال ازدواج و زندگي مشترک، مي‌توان يکي 
از نشانه‌هاي ناباروري دانست. البته در بعضي از شرايط گذشت مدت 
دو سال براي اطلاق ناباروري لازم نمي‌باشد و فرد مي‌تواند از علائم 
و شواهد ديگري، پي به ناباروري خود ببرد )1(. ناباروري را مي‌توان به 

سه دسته تقسيم کرد: »اوليه«، »ثانويه« و »نسبي«.
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ثابت نشده باشد و همچنين بدون رضايت مکتوب زن و شوهر، نبايد 
تلقيح مصنوعي انجام پذيرد )3(.

ب- ناکامي هومولوگ
اگر ناکامي در تلقيح، به علت ناهنجاري‌هاي آلت تناسلي مرد باشد 
تلقيح درماني با مني شوهر در نظر گرفته مي‌شود. اما ناتوانی جنسی و 
واژينيسموس )مقاربت دردناک( به ندرت علت عفوني دارند و معمولًا 
روان درماني براي اصلاح آنها ضرورت دارد. روش‌هاي معيوب فعاليت 
جنسي را مي‌توان با در ميان گذاشتن روش درست مقاربت با هر زوج 
هر 48  به صورت  مقاربت  انجام  با  کرد.  اصلاح  لازم  پيشنهادات  و 
ساعت يکبار، طي دوره‌اي که 3 روز قبل از زمان پيش‌بيني شده براي 
تخمک‌گذاري شروع و دو روز بعد از آن خاتمه يابد و با ثبت درجه 

حرارت روزانه می‌توانند نزديکي کنند )3(.

)IVF( لقاح خارج رحمي -
لقاح خارج رحمي )IVF(، در عين درماني بودن، قابليت ذاتي تشخيص 
را در خود دارد، که امکان مشابه‌سازي یا جايگزيني آن با روش‌هاي 
ديگر ارزيابي و تشخيص و درمان، وجود ندارد. در موقعيت‌هاي بسيار 
مطلوب، شانس معادل و يا بيش از 70 % براي باروري هر تخمک 
در آزمايشگاه وجود دارد. قابليت بررسي باروري تخمک در خارج از 
بدن انسان، امکان بررسي و ارزيابي توانايي تشکيل جنين را براي 
زوج فراهم مي‌نمايد که بررسي اين موضوع به هيچ وجه در شرايط 
طبيعي باروري زوج امکان‌پذير نيست. تکنولوژي لقاح خارجي رحمي 
قرار  ارزيابي  مورد  اسپرم،  توسط  را  تخمک  باروري  قابليت   )IVF(

در  باروري  عدم  اصلي  مشکل  تشخيص  امکان  همچنين  مي‌دهد 
توانايي  ارزيابي  وسيله  به  تخمک(  يا  )اسپرم  گامت  نوع  با  ارتباط 
اگر  فراهم مي‌نمايد.  را  ديگر  فرد  اسپرم طبيعي  با  بارداري تخمک 
با انجام لقاح خارج رحمي )IVF( بعضي از تخمک‌ها و يا همه آنها 
بارور نشوند، نتيجه حاصل امکان تصميم‌گيري‌هاي بعدي زوج را در 
در صورت  اين  بر  فراهم مي‌آورد. علاوه  بعدي  درمان  نوع  انتخاب 
تشخيص ناتواني قطعي زوج در ناباروري امکان استفاده از تخمک، 
اسپرم و يا جنين اهدايي فراهم مي‌گردد. اگر چه استفاده از اين موارد 
در هر کشوري نيازمند قوانين و مقررات مربوط به خود است، زوج 
مربوطه،  شرعي  و  حقوقي  ابعاد  کليه  شدن  روشن  از  پس  بايستي 
در صورت عدم  اين  بر  نمايد. علاوه  اقدام  درماني  به چنين  نسبت 
موفقيت روش‌هاي فوق، داشتن فرزند از طريق فرزند خواندگي نيز 
امکان‌پذير است. با توجه به موارد فوق، هيچ متد و راه تشخيص و 
درمان ديگري در درمان ناباروري نمي‌تواند قبل ازانجام IVF پزشک 
و زوج را در نتيجه‌گيري قطعي علل ناباروري راهنمايي نمايد. کاربرد 
تشخيص ديگر لقاح خارج رحمي )IVF(، زماني است که به دلايل 
نامشخص، لوله‌هاي فالوپ قادر به انجام وظيفه‌ي خود براي گرفتن 

و انتقال تخمک نباشند. از آنجائیکه لقاح خارج رحمي )IVF(، اصولًا 
نقش لوله‌هاي فالوپ در باروري تخمک و تشکيل جنين و انتقال آن 
به رحم را کمرنگ مي‌کند، کاربرد اين روش و حذف لوله‌هاي فالوپ 
از يک طرف به عنوان روش تشخيص و از طرفي ديگر به عنوان 
يک راه حل درماني، عمل مي‌نمايد. لازمه اساسي درمان ناباروري 
از طريق لقاح خارج رحمي )IVF( احساس نياز قطعي به درمان و 

داشتن توان جسمي درماني است.

تلقيح ناشي از اسپرم ديگري )فرد بيگانه( در شرع
الف- از منظر قران کريم

موضوع تلقيح اسپرم غير شوهر به رحم زن بيگانه در آياتي از قرآن 
کريم مورد تشريح و تبيين قرار گرفته است. بعضي از اين آيات عبارتند 

از:
»قد افلح المومنون.... الذين هم لفروجهم حافظون، الا علي ازواجهم او 
ما ملکت ايمانهم فانهم غير ملومين، فمن ابتغي وراء ذالک فأولئک هم 

العادون« )مومنون: 7-5(
»و آنان که شرمگاه خود را )از حرام( نگهدارند، مگر بر همسران يا 

کنيزان خويش که )براي آميزش با آنان( سرزنش نشوند.«
»قل للمومنات يغضضن من ابصارهن و يحفظن فروجهن« )نور:30(

»اي پيامبر به زن‌هاي مومنه بگو که چشمهاي خود را از ديدن بيگانه 
از زشتي‌ها  را  تناسلي( خويش  )آلت  فروج  و  پوشانند  فرو  به شهوت 
نگهدارند.« در آيه 5 سوره مومنون مژده رستگاري به آنها که فروج و 
اندامشان را از عمل حرام نگاه ميدارند، داده شده است و آيه 7 اين سوره 
کساني که غير از اين بخواهند را ستمکار و متجاوز خطاب کرده است. 
خداوند همه امور مربوط به فرج‌ها را مطلقاً حرام نموده است و در اين 
حکم فرق بين زن و مرد وجود ندارد، و تنها مواردي که استثناء شده‌اند 
همسران و کنيزان هستند، بنابراين اصل اساسي درباره امور فرج حرام 
بودن است مگر آنکه دليل قاطع شرعي بر مباح بودن برخي از مصاديق 

آن اقامه شده باشد )4(.

ب- در فقه
تلقيح  حرمت  نظريه  مي‌رسد  نظر  به  که  گفت  بايد  امر  ابتداي  در 
مصنوعي با اسپرم بيگانه هم بين فقهاي اماميه و هم فقهاي اهل سنت 

طرفداران بيشتري دارد.

1. نظرات فقهاي اماميه
همانگونه که بيان گرديد بيشتر فقهاي اماميه تلقيح با اسپرم بيگانه را 
جايز نمي‌دانند. امام خميني )ره( تلقيح نطفه اجنبي به اجنبيه را جايز 
نميدانند. از نظر ايشان در صورت انجام آن با علم و عمد در الحاق فرزند 
به صاحب نطفه، اشکال وجود دارد، اگر چه شبهه، الحاق آن مي‌باشد. 
به نظر ايشان مسائل ارث در قسمت آبستني مصنوعي اشتباهي، مانند 
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حرام  به طور  آبستني مصنوعي  در  و  است  اشتباهي  طبيعي  آبستني 
عمدي بايد احتياط کرد. مولود مصنوعي در مسئله ازدواج مانند مولود 
شرعي و طبيعي است و با تمام کساني که ازدواج با آنها براي مولود 
طبيعي و شرعي حرام است براي مولود مصنوعي حرام نيز حرام خواهد 
بود )5(. از نظر آيت‌الله بروجردي آنچه از مفاهيم ادله و بعضي مناطق 
آنها مستفاد مي‌شود، اين است که تلقيح مصنوعي مرد اجنبي بر مرأه 
اجنبيه خواه داراي زوج باشد و يا نباشد حرام است و در بعضي صور آن 
احکام ولد زنا ثابت است و در بعضي صور، احکام ولد به شبهه«. ايشان 
تلقيح مني شوهر را به زن خود محل اشکال و تأمل دانسته‌اند )6(. آيت 
الله مرعشي نجفي )7( آيت‌الله فاضل لنکراني)8( آيت‌الله جواد تبريزي 
)9( آيت‌الله نوري همداني )10( و ... نيز چنين تلقيحي را حرام مي‌دانند. 
هر چند برخي از فقها نيز چنين عملي را تنها جايز نمي‌دانند و با توجه به 
نظرات آنها در موارد خاص به نظر مي‌رسد که قائل به حرمت نيستند. 
تلقيح مني  بيان مي‌دارد که:  منتظري چنين  آيت‌الله  مثال  به عنوان 
بيگانه به وسيله غير زوج، مسلماً جايز نيست و حتي تلقيح مني بيگانه 
به وسيله زوج نيز داراي اشکال است و در صورتي که عقيم بودن با 
معالجه مداوا نشود، معلوم ميشود که مصلحت در بچه‌دار شدن او نيست 
و اگر چنين کاري بشود، بچه ملحق به صاحب نطفه است و نسبت به 
صاحب تخمک و زني که نطفه در رحم او قرار داده شده است، لازم 

است احتياط رعايت شود« )11(.

2. نظرات فقهاي اهل سنت
اهل تشيع  با فقهاي  به نظر مي‌رسد که  نيز  اهل سنت  رويه فقهي 
يکسان باشد. هيئت مشاورة اسلامي مصر به عنوان اولين مجمع افتايي 
در 23 مارس 1980 ميلادي در اولين نظرية خود در مورد تکنيک‌هاي 
مختلف تلقيح مصنوعي اين چنين نظر داد: »تلقيح اسپرم غير شوهر 
به رحم زن، به هر صورت که باشد حرام است و اگر اين کار با علم و 
آگاهي انجام شود رابطة نامشروع و زناي محصنه است«. در عربستان 
نيز مجمع فقه اسلامي مکه، در سال 1983 ميلادي، پس از برگزاري 
يک سمينار تخصصي، نظريه‌اي مشابه نظرية سازمان اسلامي علوم 
پزشکي کويت صادر نمود و تلقيح اسپرم غير همسر را مطلقاً حرام و 
غيرمشروع دانست. مفتي بزرگ، ابراهيم دِزَي، در جواب اين سوال که 
استفاده از اسپرم بيگانة ناشناخته در زماني که شوهر فاقد اسپرم فعال 

است چه حکمي دارد؟ اين چنين نظر دادند:
»استفاده از اين روش جايز نميباشد چرا که نوزاد انسان بايد پدري داشته 
باشد که زاييدة اسپرم او باشد اگر پزشکان به اين نتيجه برسند که زن 
نمي‌تواند با اسپرم شوهرش آبستن شود، تلقيح مصنوعي او با اسپرم 
بيگانه غيرقانوني و قدغن است چون آشکار است که در اين حالت زن 
با اسپرم کسي آبستن شده است که با وي ازدواج نکرده است و کودک 
متولدش همچون فرزند خوانده است و از پدر ارث نمي‌برد چرا که وراثت 
او مشخص نيست« )12(. در تلقيح مصنوعي آنجا که تخمک زن را با 

اسپرم مرد ديگري غير از شوهرش تلقيح مي‌نمايند اين قطعاً حرام است، 
زيرا که در علت و جهت با زنا يکسان است و هر دو منجر به اختلاط 
انساب و ورود يک عنصر بيگانه به خانواده مي‌گردد و از لحاظ نسب 
وارث و ... اعتبار خويشاوندي بدان داده مي‌شود. وقتي که دين اسلام 
پسرخواندگي »تبّني« را حرام نموده و کسي را که به غير پدرش منتسب 
گردد، مورد نفرين قرار داده است. بنابراين، تلقيح مذکور بايد به طريق اولي 

حرام باشد به دليل اينکه شباهت بيشتري با زنا هم دارد )13(.

وضعيت حقوقي لقاح مصنوعي در کشورهاي غربي
کشورهاي مختلف در ارتباط با وضعيت حقوقي ناشي از A.I.D به سه 

دسته تقسيم مي‌شوند:
ناباروري  نوين  تکنيکهاي  بر  ناظر  مقررات  داراي  که  کشورهائي   .1
نيستند. انبوهي از کشورهاي جهان سوم از جمله تقريباً کليه کشورهاي 

اسلامي در اين مجموعه قرار مي‌گيرند. 
2. کشورهائي که فاقد قوانين عام يا خاص در اين خصوص هستند ولي 
دستورالعمل‌هاي اختياري و راهنمائي‌هاي توصيه‌اي تنظيم کرده و در 
اختيار مراکز درماني و مردم قرار داده‌اند و يا طرح‌ها و لوايح قانوني در 

دست بررسي دارند. 
3. کشورهائي که به تنظيم مقررات نسبتاً جامعي در مورد به کارگيري 
A.R.T و در رابطه با تلقيح مصنوعي با اسپرم بيگانه که عموماً از اسپرم‌هاي 

اهدائي استفاده مي‌شود، اقدام نموده‌اند. سيستم‌هاي حقوقي اين کشورها 
نظر به پيچيدگيهاي حقوقي ناشي از انجام اعمال فوق و فهم درست اين 
مطلب که کاربرد اصول سنّتي حقوق و قواعد پذيرفته شده در اين خصوص 
منجر به نتايج نامطلوبي خواهد شد، نياز به قانونگذاري را ضروري دانسته‌اند. 
نهادهاي قانونگذاري اين کشورها مقرّراتي را براي عمل به A.I.D به 
تصويب رسانده‌اند که بعضاً با توجّه به نوع نگرش سيستم حقوقي هر 
کشور به مصلحت خانواده، اطفال، جامعه و حمايت از اخلاق، شخصيّت 
و سرمايه‌هاي ژنتيکي انسان محدوديت‌هائي را براي آن در نظر گرفته‌اند. 
در زمنية تلقيح مصنوعي و اطفال ناشي از آن چه به صورت A.I.H و چه 
از طريق A.I.D در قوانين کشورهاي اسلامي مقررات خاصّي مشاهده 

نگرديده است )14(.

شوراي اروپا
افراد  روي  بر  دارويي  تحقيقات  متخصّصان  کميتة   1985 نوامبر  در 
داد.  جلسه  تشکيل  استراسبورگ  در  اروپا  شوراي  به  وابسته  بشري 
دستور جلسه بررسي‌هاي بيشتر به منظور يافتن اصول قانوني در زمينة 
اين  در  بررسي اصولي که  براي  بود.  بشر  افراد  توليد مثل مصنوعي 
جلسه پيشنهاد شده بود جلسة ديگري در ژوئن 1986 در ايتاليا تشکيل 
شد. قرار بود متني که توسّط کميته آماده مي‌شود به عنوان يک مدل 
براي قانونگذاري به کميتة وزراي شوراي اروپا ارائه شود که در صورت 

تصويب به 21 کشور عضو عرضه مي‌گرديد. 

حضانت در کودکان ناشي از لقاح مصنوعي 
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فرانسه 
در فرانسه پس از مدت‌ها بحث‌هاي مخالف و موافق، سرانجام در قانون 
بهداشت عمومي مصوّب 29 ژوئيه 1994 مقررات مشخّص و نسبتاً 
مفصلي در مورد تلقيح مصنوعي و شرايط مربوط به دهندگان اسپرم 
و زوجي که مي‌خواهند از طريق انتقال جنين يا گرفتن اسپرم داراي 
فرزند شوند، وضع شد و تحت شرايطي اين امر مجاز گرديد و ضوابط 
آن مشخص شد. اين مقررات ذيل دو فصل با عناوين »کمک پزشکي 
به حاملگي« و »مقررات ويژة مربوط به اعطاء و استفاده از نطفه« آمده 
است. در قانون مدني فرانسه نيز که مقررات روشني در اين زمينه وجود 
نداشت با افزودن مواد 311-19 و 311-20 به قانون مدني در 29 ژوئيه 
1994 اين امر تصويب و نسب حاصل از لقاح مصنوعي تحت شرايطي 
که در اين دو ماده و مقرات مربوط به بهداشت عمومي به عمل مي‌آيد، 
قانوني شناخته شد )6(. در عين حال قانونگذار فرانسه ضمن تجويز 
تلقيح مصنوعي سلسله مراتبي را براي استفاده از اين روش در نظر 
گرفته است: در مرحله اوّل تليقح مصنوعي با نطفه زوجين پيش‌بيني 
شده است. اگر اين روش مفيد نباشد، توليد مثل با نطفة شخص ثالث 
مجاز است. در مورد نسب ناشي از وضعيت A.I.D استثنائي بر قواعد 
سنّتي وارد شده است: هيچگونه رابطة نسب بين صاحب اسپرم و طفل 
نسب  آثار  و  ملحق شده  درخواست‌کنندگان  به  نميشود، طفل  ايجاد 

مشروع يا طبيعي بر اين رابطه مترتبّ خواهد شد )14(.

انگلستان 
در انگلستان در سال 1990 مقررات جامعي در مورد تلقيح مصنوعي 
تحت عنوان قانون جنين شناسي و تلقيح انساني به تصويب رسيد که 
به  داد.  قرار  نظر  باروري مصنوعي مورد  را در مورد  مسائل مختلفي 
موجب بند - 2 ماده 28 اين قانون، زني که در اثر عمل تلقيح مصنوعي 
به وسيله اسپرم يا اسپرم و تخمک بيگانه باردار شده است و اين زن 
هم در هنگام انعقاد نطفه و هم در لحظة فراکاشتن اسپرم يا جنين در 
رحم، داراي شوهر باشد، شوهر وي پدر قانوني طفل محسوب مي‌شود، 
اين  نداده است.  انجام عمل رضايت  به  ثابت شود وي  اين که  مگر 
عمل بايد تحت نظر پزشکان و سازمان‌هاي داراي مجوز مخصوص 
صورت پذيرد. به موجب مادة 25 قانون جنين‌شناسي و تلقيح انساني، 

اهداءکننده بي‌نام اسپرم به عنوان پدر قانوني طفل تلقي نمي‌گردد. 

حضانت در لقاح مصنوعي 
حضانت به فتح حا، سرپرستي بر طفل و ديوانه و انجام آنچه که به 
مصلحت وي است از قبيل نگهداري و گذاردن در رختخواب و برداشتن 
و شستن لباس او و مانند آن مي‌باشد )15(. در قانون مدني ايران و قانون 
حمايت از خانواده مصوب تير ماه 1364 و قانون حمايت از خانواده مصوب 
اسفند ماه 1391 مجلس شوراي اسلامي كلمه حضانت معني نشده است. 
حتي قانون مدني که بيشترين مباحث حضانت را مطرح کرده است نيز 

از کنار آن گذشته است. به عقيده برخي از حقوقدانان حضانت عبارت 
است از: »اقتداري که قانون به منظور نگهداري و تربيت اطفال به پدر 
و مادر آنان اعطا کرده است« )16(. بدين ترتيب ملاحظه مي‌شود که در 
تعريف »حضانت« دو عنصر نگهداري و تربيت دیده می‌شود. از اين رو 
نبايد گمان کرد که واژه »سرپرست« مترادف با »حضانت« نيست بلکه با 
مفهوم »نگهداري« نيز مطابقت دارد؛ چرا که »نگهداري« يکي از عناصر 
حضانت است نه تمام آن، عنصر ديگر حضانت، »تربيت« است، به همين 
سبب عنوان »سرپرستي« در تمام ابعادش شامل هر دو عنصر حضانت 
مي‌شود )17(. در ماده‌ي 12 آيين نامه اجرايي1 قانون حمايت خانواده 
مصوب تير ماه 1364 به شرح زير: »ميزان نفقه و هزينه حضانت و تربيت 
اطفال...« »حضانت« و »تربيت« را دو امر جداگانه تلقي کرده‌اند. در 
حالي كه در ماده‌ي 13 همين قانون، مانند قانون مدني كلمه حضانت به 
معني اعم نگهداري و تربيت طفل به كار برده شده است. به رغم‌ اين‌که 
قانون تعريقي از حضانت ارائه نکرده است، اما حقوقدانان با اندک تفاوت، 
اين واژه‌ي حقوقي را تعريف کرده‌اند: عده‌يي بر اين باورند که حضانت 
»اقتداري است که قانون به منظور نگهداري و تربيت اطفال به پدر و 
مادر اعطا کرده است.« )16(. بعضي ديگر ابراز داشته‌اند »حضانت عبارت 
است از ولايت و سلطنت بر تربيت طفل و متعلقات آن از قبيل نگهداري 
کودک« )18(. عده‌ا‌‌يي ديگر حضانت را نگاه داشتن طفل، مواظبت و 
مراقبت از او و تنظيم روابط او با خارج تعريف کرده‌اند )14(. آنچه که 
روشن است اين است که از نظر ما مقصود از لقاح مصنوعي در حضانت 
طفل، حضانت از فرزندي است که در نتيجه داخل کردن مني مرد به 
وسيله‌ي آلات پزشکي در رحم زن به وجود آمده است. طفلي که از عمل 
مزبور به وجود مي‌آيد طفل متولد از لقاح مصنوعي است که در موضوع ما 

حضانت وي مورد کنکاش قرار مي‌گيرد.

انواع روابط ناشي از لقاح مصنوعي
در اصل مي‌توان گفت که فرزند ناشي از لقاح مصنوعي همان وضعيت 
متولد از شبهه را دارد. شبهه عبارت از تصور بر خلاف حقيقت است. 
نزديکي به شبهه عبارت است از آن که مردي با زني به اعتقاد وجود 
رابطه‌ي زوجيت نزديکي و حال آن که در حقيقت رابطه‌ي مزبور موجود 
نباشد. نسب به شبهه در مواردي حاصل مي‌گردد که در اثر نزديکي 
به شبهه بين زن و مرد طفلي از آنها متولد شود )19(. آثار نسب ناشي 
از شبهه بنا بر مستفاد از مواد »1166« ق.م که طفل متولد از شبهه 
را ملحق به کسي مي‌داند که در اشتباه بوده است، تمامي آثار و احکام 
طفل قانوني در طفل متولد از شبهه جاري مي‌باشد؛ اين آثار که عبارتند 
اين مورد حق  در  توارث.  و  انفاق  نکاح، حضانت، ولايت،  از: حرمت 
حضانت فرزند براي هر يک از پدر و مادري که در شبهه دخيل بوده 

1. قانون حمايت خانواده مصوب اسفند ماه 1391 هنوز به تصويب نرسيده است. 
آيين نامه اجرايي 
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ثابت مي‌باشد و چنان چه پدر و مادر هر دو در شبهه  حق حضانت 
بوده‌اند طفل مانند طفل قانوني است و حق حضانت آنها طبق ماده‌ي 

»1169« ق.م خواهد بود )19(. 

لقاح مصنوعي در قانون2
1. در قانون مدني

هر چند که در مورد حضانت فرزندان متولد از اسپرم فرد بيگانه قانونگذار 
به طور کلي ساکت است اما در حقوق خانواده و مدني، با جنينهايي 
سر و کار خواهيم داشت که قبل از انتقال به رحم مورد شناسايي و 
بررسي ژنتيکي قرار خواهند گرفت؛ به طوري که تشخيص پزشکي 
مطلوب، آنها را از نظر ژنتيکي و سلامت معلوم خواهد کرد توانمندی‌ها 
از شرايط زيستي گواهي خواهد  را  آنها  و ژنتيک، ميزان برخورداري 
توسط حقوقدانان،  بايد  اجتناب‌ناپذيري  به طور  توانمنديها  اين  نمود. 
وکلا و تدوين‌کنندگان سياست کيفري کشورها در نظر گرفته شود. 
به نظر ميرسد، در مقايسه با ساير رشته‌هاي علمي، حقوقدانان قرن 
جديد تماس با ژنتيک را در سطح وسيعي از عملکردهايشان احساس 
خواهند کرد. اين قانون است که بايد مکانيسمي را تدارک ببيند که 
در هر مورد با تسهيل مبادله بين واقعيتها و ارزشهاي مقبول جامعه، 
تصميمات ضروري را اتخاذ نموده و به دستاوردهاي ژنتيکي، ماهيت 
و جهت ببخشد. در اين خصوص، طرح نحوه اهداي جنين به زوجين 
نابارور، مواردي را در مورد اهداي جنين مشخص نموده است که ذيلا 

آورده مي‌شود:
درمان  تخصصي  مراکز  کليه  قانون،  اين  تصويب  تاريخ  از   -1 ماده 
ناباروري مجاز خواهند بود با رعايت شراط مندرج در ذيل نسبت به 
زوج‌هاي  رحمي  خارجي  تلقيح  از  حاصل  اضافي  جنين‌هاي  انتقال 
شرعي، پس از احراز رسمي اعراض نامبردگان، جنين‌هاي متعلق به 
رحم زناني که پس از ازدواج و انجام اقدامات پزشکي، ناباروري )هر 

يک به تنهايي يا هر دو( زوجين به اثبات رسيده، اقدام نمايند.
از طرف زن و  بايد مشترکاً  اهدايي  تقاضاي دريافت جنين  ماده 2- 
شوهر تنظيم و تسليم دادگاه شود. دادگاه در صورت احراز شرايط ذيل، 

مجوز دريافت جنين اهدايي را صادر مي‌کند.
الف- بنا به گواهي معتبر پزشکي امکان بچه‌دار شدن نداشته باشند.

ب- زوجين داراي صلاحيت اخلاقي باشند.
ج- هيچ يک از زوجين محجور نباشند.

د- زوجين يا يکي از آنها داراي امکان مالي مناسب باشد.
به علت  مؤثر  داراي محکوميت‌هاي جزائي  از زوجين  ه‍- هيچ يک 

ارتکاب جرايم عمومي نباشند.
و- هيچ يک از زوجين مبتلا به بيماريهاي واگير صعب‌العلاج نباشد.

2. برگرفته از سايت:
http//:magazine.shme.ir/1393/12/12/

ز- هيچ يک از زوجين معتاد به الکل و مواد مخدر و ساير اعتيادات 
نباشد.

ح- زوجين بايستي تابعيت جمهوري اسلامي ايران را داشته باشند.
ماده 3- با توجه به اعراض صاحبان جنين، صرف قبول زوجين متقاضي 
نسبت به هديه گرفتن جنين در حکم تعهد بر حقانيت قانوني و پرداخت 

نفقه طفل حاصله ميباشد.
تبصره 1- رابطه زوجين با طفل، در حکم فرزندخواندگي است و حقوق 
و تکاليف طرفين به شرح قانون حمايت از کودکان بي‌سرپرست مصوب 

اسفند ماه 1353 ميباشد.
ماده 4- تأييد صلاحيت زوجين در مورد جنين اهدايي با محاکم خانواده 

محل سکونت زوجين و رأي صادر شده قابل پژوهش است.
ماده 5- چگونگي اجرا و شرايط لازم براي حفظ حقوق شرعي و قانوني 
مسؤولين، براساس آيين‌نامه‌اي خواهد بود که با همکاري وزارت‌های 
بهداشت، درمان و آموزش پزشکي و دادگستري تهيه و به تصويب هيأت 
در جلسه 149  تاريخ 1380/7/18  در  اين طرح  رسيد.  وزيران خواهد 
مجلس اعلام وصول و در تاريخ 1380/7/27 به کميسيون بهداشت 
به  اصلي فرهنگي و قضايي و حقوقي  به عنوان کميسيون  و درمان 
عنوان کميسون فرعي ارجاع شد. گزارش شور اول کميسيون در تاريخ 
عيناً  را  اين لايحه  کليات  گزارش،  اين  طبق  شد.  آماده   1380/8/29
تصويب کرده و آماده طرح در صحن علني مجلس ميباشد. با التفات به 
متن طرح تقديمي، از نظر حقوق قضايي نتايج ذيل حاصل ميگردد که 
بايستي از جانب محاکم قضايي مورد رسيدگي قرار گيرد. اول: بايستي 
احراز شود که زوجين محجور نيستند. دوم: زوجين داراي محکوميت 
جزايي مؤثر به علت ارتکاب جرايم عمومي نباشند و داراي صلاحيت 
اخلاقي باشند. سوم: زوجين بايستي تابعيت جمهوري اسلامي ايران را 
داشته باشند. چهارم: احراز اعراض صاحبان جنين که مستلزم رسيدگي و 
احراز قصد صاحبان جنين مي‌باشند و احراز عدم باروري زوجين متقاضي. 
پنجم: هديه گرفتن جنين در حکم تعهد بر حضانت قانوني و پرداخت 
طفل  به  خواندگي  فرزند  مقررات  ششم:  مي‌باشد.  حاصله  طفل  نفقه 
حاصله جاري خواهد شد و از نظر مقررات، تابع قانون حمايت از کودکان 
بي‌سرپرست مصوب 1353 مي‌باشد. هفتم: از نظر مرجع صالح رسيدگي، 
محاکم خانواده محل سکونت زوجين، مرجع صلاحيت‌دار خواهد بود و 
آراي صادر شده در خصوص موضوع، قابل پژوهش است. هشتم: اجراي 
اين طرح نيازمند آيين‌نامه است که بايستي از جانب وزارت دادگستري و 
بهداشت و درمان و آموزش پزشکي تهيه و تنظيم گردد. صرفنظر از طرح 
مذکور، بعضي از فروع قضيه تلقيح مصنوعي را در رابطه با قانون مدني 
ايران مورد تشريح و تحليل قرار مي‌دهيم. فرع اول: ماده )1045( قانون 
مدني در مورد نکاح با اقارب نسبي مقرر مي‌دارد: »نکاح با اقارب نسبي 
ذيل ممنوع است اگر چه قرابت حاصل از زنا يا شبهه باشد ...« سؤالي که 
اينجا مطرح است، اين است که آيا نسب ناشي از لقاح مصنوعي را نيز 
ميتوان مشمول ماده فوق دانست و در نتيجه، حکم به ممنوعيت نکاح 

حضانت در کودکان ناشي از لقاح مصنوعي 
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در مورد مصرحه در ماده فوق نمود يا خير؟ در پاسخ اين مسئله ميتوان 
گفت بعد از بيان ثبوت نسب ميان صاحب نطفه و طفل متولد از تلقيح، 
حکم مسئله کاملًا واضح و روشن است؛ زيرا در اين مورد عرفاً و قانوناً 
نسب ثابت است. از اين رو، احکام نسب نيز مترتب خواهد شد و يکي 
از احکام نسب، مفاد مادة )1045( ق.م، است. لذا نسب ناشي از تلقيح 
مصنوعي نيز مشمول مادة فوق خواهد بود. حتي بنا بر عدم ثبوت نسب 
قانوني ميان طفل ناشي از تلقيح و صاحب نطفه، مي‌توان ادعا کرد که 
مفاد ماده )1045( ق.م، در اين مورد جريان دارد، زيرا اولًا: منظور از نسبت 
موجود در ماده فوق نسب عرفي است و معناي نسب مشروع قانوني در 
نظر مقنن نبوده است؛ به دليل ذيل ماده فوق که مي‌گويد: »اگرچه قرابت 
ناشي از شبهه يا زنا باشد.« چون عرف، تکوّن طفل از نطفه شخص را 
منشأ ايجاد رابطه نسبي ميداند، اطلاق ماده فوق، حرمت و ممنوعيت نکاح 
ميان اقارب نسبي- هر چند از طريق لقاح مصنوعي باشد- را ثابت ميکند. 
ثانياً: مقتضي اصل، )در فرض شک و عدم استفاده حکم از ظواهر ادلهّ( در 
اين موارد احتياط است و از اين رو، شک در جواز، با عدم وجود دليل معتبر 
قانوني، در حکم به حرمت و ممنوعيت کافي است. با توجه به رواياتي که 
در زمينه پيدايش نسل بشر از ذرية حضرت آدم )ع(، از ائمه معصومين وارد 
شده است، در فقه اماميه نيز همين حکم ثابت است. اين روايات متضمن 
اين نکته است که انسان نميتواند با قسمتي از خود ازدواج کند فرع دوم: 
ماده )1045( قانون مدني ميگويد: »زناي با زن شوهردار يا زني که در عده 
رجعيه است موجب حرمت ابدي است.« مسئله مطرح شده اين است که 
آيا تلقيح مصنوعي زني که در عده رجعيه است نيز موجب حرمت ابدي 
زن ملقوحه است يا خير؟ در اين خصوص ميتوان گفت با توجه به اينکه 
ماده تصريح به وقوع زنا کرده و رابطه لقاح مصنوعي قطعاً زنا نيست، از 
اين لحاظ نميتوان لقاح مصنوعي را موجب حرمت ابدي دانست. مضافاً 
به اينکه، در صورت ترديد در مسئله، استصحاب عدم حرمت ابدي جاري 
خواهد بود. فرع سوم: ماده )1142( قانون مدني مقرر ميدارد: »طلاق زني 
که با وجود اقتضاي سني، عادت زنانگي نميشود وقتي صحيح است که از 
تاريخ نزديکي با زن سه ماه گذشته باشد«. سؤال اين است که اگر ميان 
زوجين مقاربت طبيعي صورت نگرفته باشد، ولي عمل تلقيح ميان ايشان 
انجام شده باشد، آيا در اين مورد نيز لازم است که براي طلاق، سه ماه از 
تاريخ تلقيح گذشته باشد يا خير؟ با توجه به روح قوانين راجع به طلاق و 
عده، ظاهر ميشود که نزديکي در ماده فوق خصوصيتي ندارد و جعل عده 
و گذشتن سه ماه در مورد ماده فوق، به منظور معلوم شدن بارداري زن و 
عدم اختلاط مياه و تنظيم انساب ميان اشخاص ميباشد. از اين رو، ميتوان 
گفت چون در تلقيح نيز احتمال باروري وجود دارد، اگر نزديکي ميان 
زوجين صورت نگرفته باشد ولي تلقيح مصنوعي انجام شده باشد، براي 

صحت طلاق لازم است سه ماه از تاريخ لقاح مصنوعي گذشته باشد. 

2. در حقوق جزا
مسئله‌اي که در ديدگاه حقوق جزا مطرح مي‌باشد، اين است که آيا 

تلقيح مصنوعي را مي‌توان به عنوان يک عمل مجرمانه تلقي نمود يا 
خير؟ ماده )637( قانون مجازات اسلامي مقرر مي‌دارد: »هرگاه مرد و 
زني که بين آنها علقه زوجيت نباشد، مرتکب عمل منافي عفت، غير از 
زنا از قبيل تقبيل يا مضاجعه شوند، به شلاق تا نود و نه ضربه محکوم 
خواهند شد و اگر عمل با عنف و اکراه باشد فقط اکراه کننده تعزير 
مي‌شود.« مطابق ماده فوق، هر زن و مردي که بين آنها علقه زوجيت 
نباشد و مرتکب عمل منافي عفت شوند اگر با رضايت طرفين باشد 
تا نود و نه ضربه شلاق محکوم خواهند شد و در صورت اکراه فقط 
مکره محکوم مي‌شود. حال آيا مي‌توان ادعا کرد که تلقيح مصنوعي 
اسپرم مرد بيگانه به رحم زن اجنبي از مصاديق اعمال منافي عفت غير 
از زنا ذکر شده است، بارزترين مصاديق اعمال منافي عفت غير از زنا 
محسوب کنيم، نه مصاديق انحصاري آن. ولي با توجه به ظهور عرفي 
کلمه »اعمال منافي عفت« خصوصاً با ملاحظه تمثيل قانونگذار از اين 
اعمال، مي‌توان ادعا کرد که مقصود از اعمال منافي عفت غير از زنا، 
عبارت است از هر نوع رابطه مستقيم و غير مشروع بين مرد و زني که 
بين آنها علقه زوجيت موجود نباشد. بنابراين، تلقيح مصنوعي مشمول 
عنوان اعمال منافي عفت نخواهد بود؛ زيرا در تلقيح، هيچ‌گونه رابطه 
مستقيم و بدون واسطه بين زن و مرد اجنبي وجود ندارد. اصل تفسير 
مضيق مقررات جزايي نيز استدلال فوق را تأييد مينمايد؛ زيرا مطابق 
ماده )2( قانون مجازات اسلامي: »هر فعل يا ترک فعلي که در قانون 
براي آن مجازات تأمين شده، جرم است.« و چون تلقيح مصنوعي در 
هيچ يک از متون قانوني به عنوان جرم ذکر نشده يا براي آن مجازات 
يا اقدامات تأميني يا تربيتي تعيين نگرديده است، به حکم ماده فوق 
و اصل تفسير مضيق قوانين جزايي، تلقيح اسپرم مرد بيگانه به رحم 
زن جرم تلقي نميشود. ولي از سوي ديگر، طبق ماده )3( آيين دادرسي 
به عرف و عادت  بايد  نبودن نص خاص،  و  مدني، در مورد سکوت 
مسلم مردم مراجعه نمود و به نظر ميرسد که عرف و عادت مسلم فعلي 
اکثريت مردم ايران، مقررات فقهي و دستورات اسلامي است که جنبه 
استمرار داشته و الزام وجداني پيدا کرده است و مطابق شريعت مقدس 
اسلام و فقه اماميه، همانطور که قبلًا بيان شد، لقاح مصنوعي با مني 
مرد بيگانه ممنوع است. از اين رو ميتوان گفت ماده )3( قانون آيين 
دادرسي مدني نسبت به مادة )2( قانون مجازات اسلامي حاکم است و 
بدين جهت بايد مطابق ماده )3( قانون آيين دادرسي مدني و با عنايت 
به عرف فعلي مردم ايران، تلقيح مني مرد بيگانه به رحم زن اجنبي 
را جرم تلقي کرد و از نظر مجازات نيز به علت اينکه مقدار و نوع آن 
در قانون و شرع تعيين نشده است، مطابق ماده )16( قانون مجازات 
اسلامي )تعزيرات( تعيين مقدار و نوع مجازات به نظر حاکم واگذار شده 

است؛ که البته اين مجازات بايد کمتر از مقدار حد باشد.

اشکال مختلف حضانت در طقل متولد از لقاح مصنوعي
اولين مسئله که در حضانت ناشي از لقاح مصنوعي مطرح مي‌گردد اين 

 ابوالحسن مجتهد سليماني و راضيه عزيزي
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است که اشکال طفل يا فرزند متولد از لقاح مصنوعي از باب حضانت 
به چند دسته تقسيم مي‌گردد که در تبيين بعدي با چالش نوعي آن 
در تفسير مواجه نگرديم چون در تبيين در حالت عادي حضانت فرزند 
ناشي از لقاح مصنوعي، پدر و مادر همان است که در قانون مدني به 
طور مفصل بيان گرديده و در موارد بعدي تنها برخي اختلافات جزئي 
وجود دارد. طفل متولد از لقاح مصنوعي ممکن است به يکي از دو 

طريق زير باشد:
1- طفل متولد از لقاح مصنوعي مني يا اسپرم شوهر

2- طفل متولد از لقاح مصنوعي ناشي از مني مرد بيگانه
طفل متولد از لقاح مصنوعي مني يا اسپرم شوهر:

در صورتي که زن به وسيله‌ي لقاح مصنوعي از مني شوهر حامله گردد، 
طفل متولد از آن، طفل قانوني ميباشد، زيرا تمامي شرايط لازم براي نسب 
قانوني را واجد است. چنان که امام )ره( در تحرير الوسيله به جواز آن فتوا 
داده است. فرقي که مورد لقاح مصنوعي با موارد عادي دارد آن است که 
در لقاح مصنوعي طفل به وسيله‌ي طبيعي، يعني نزديکي بين زن و شوهر 
به وجود نيامده است و اين امر تأثيري در نسب قانوني ندارد، زيرا قانون، 
عمل نزديکي را شرط نسب قانوني قرار نداده است و به همين جهت است 
که طفل متولد از تفخيذ زن و شوهر منتسب به پدر ميباشد؛ لذا حضانت 

چنين طفلي مشمول ماده‌ي »1169« ق.م مي‌باشد. 

طفل متولد از لقاح مصنوعي مني مرد بيگانه
در صورتي که به وسيله‌ي لقاح مصنوعي از مني مرد بيگانه زني حامله 
شود، خواه زن مزبور شوهردار باشد، يا آن که شوهر نداشته باشد، طفلي 

که از آن متولد گردد، به صورت يکي از دو شکل زير مي‌باشد:

1. در صورت جهل زن و مرد به عمل لقاح 
در اين صورت طفل، ملحق به پدر و مادر طبيعي خود ميباشد، زيرا 
طفل مزبور در رديف ولد شبهه است و همان گونه که ولد شبهه ملحق 
به کسي است که جاهل به حرمت رابطه بوده است در مورد مزبور به 
طريق اولي ملحق به او خواهد بود، زيرا دخول با مرد اجنبي واقع نشده 
است. در صورتي که يکي از زن و مرد جاهل به حقيقت امر باشد، طفل 
نسبت به او در حکم ولد شبهه است. بنابراين تکليف حضانت نيز در 
صورت جهل دو طرف با هر دو طرف است و در صورت جهل يکي از 

آنها به وي ملحق است.

2. در صورت علم زن و مرد به عمل لقاح 
هر گاه در لقاحي که حکم به عمل مي‌آيد زني که مني در رحم او 
گذارده مي‌شود و هم چنين مردي که مني از او گرفته مي‌شود آگاه 
به حقيقت امر باشند، خواه زن و مرد يکديگر را بشناسند يا نشناسند، 
مانند آن که زني براي عمل لقاح مصنوعي نزد پزشک برود و پزشک 
براي اين امر مني مردي را که زن او را نديده و نمي‌شناسد در رحم او 

بگذارد و از آن طفلي متولد گردد، در الحاق طفل به مادر و پدر  بين 
علماي حقوق اختلاف است. بعضي از فقهاء بر آنند که طفل متولد از 
لقاح مصنوعي مني مرد و زني که حقيقت امر را در حين ارتکاب عمل 
لقاح مي‌دانستند در حکم ولد زنا مي‌باشد و ملحق به پدر و مادر طبيعي 
خود نمي‌شود، زيرا با علم زن و مرد به نبودن رابطه زوجيت بين آن 
دو، احترامي براي مني از نظر اجتماعي موجود نيست. برخي ديگر بر 
آنند که ولد زنا فقط به مادر طبيعي ملحق ميشود، زيرا فرزند ملحق به 
مادر است، مگر آنکه از زنا باشد و عمل لقاح را به هيچ وجه نميتوان زنا 
محسوب داشت، ولي چون الحاق طفل به پدر در صورتي است که از 
طريق متعارف متولد شود، لذا نميتوان او را به پدر طبيعي ملحق نمود. 
از نظر تحليلي ميتوان بر آن بود که آنچه از اصول حقوقي و مخصوصاً 
مواد قانون مدني ايران استنباط مي‌شود آن است که، هر فرزند طبيعي، 
قانوني است مگر آن که قانون تصريح بر خلاف نموده باشد و موردي 
را که قانون نشناخته، ولد زنا است که ملحق به کسي که مرتکب زنا 
شده نميگردد و در بقيه موارد طفل ملحق به پدر و مادر است و فرقي 
هم بين پدر و مادر از جهت آن که به وسيله طبيعي مني در رحم زن 
قرار گرفته يا به وسيله‌ي مصنوعي نمي‌توان گذارد. به نظر ميرسد که 
پيروي از نظريه‌ي اول با اصول اخلاقي و حفظ خانواده که سلولهاي 
متشکله اجتماع است اولي باشد ولي از نظر قضايي محض نميتواند از 

نظر اخير دست برداشت.
رابطه الحاق فرزند در نتيجه اسپرم ديگري به پدر و مادر:

در مواردي که اسپرم‌هاي زوج توان باروري تخمک‌ها را ندارند و از 
اسپرم ديگري جهت باروري استفاده مي‌گردد هر چند که در بخش 
اول در باب نظر فقها در اين مورد توضيحاتي ارائه گرديد و اکثراً جايز 
نمي‌دانند اما از لحاظ حقوقي در اين موارد که علم به استفاده از اسپرم 
شخص ديگر وجود دارد به نظر مي‌رسد باتوجه به قواعد فقهي و اينکه 
در موارد حتي ارث نيز از متد خاصي در فقه ما از باب نسب و سبب 
به  است  ديگري  اسپرم  از  که  را  فرزندي  نمي‌توان  استفاده مي‌گردد 
همسر زوجه ملحق دانست. درنتيجه از نظر ما مالک اسپرم پدر و مالک 
تخمك مادر طفل محسوب مي‌گردند و از اين حيث تفاوتي نمي‌كند 
كه زن و مرد مجرد يا متأهل باشند در هر حال شايد نتوان با علم به 
لقاح به شبهه به اماره فراش استناد نمود و فرزند را ملحق به همسر 
زوجه ملحق کرد. بنابراين از نظر ما چنين طفلي طبيعي و قانوني بوده 
و حضانت نيز بر عهده پدر و مادر طبيعي است. در هر حال اگر اسپرم 
با تخمک‌هاي مادر چه در داخل رحم باشد چه با تلقيح با تخمک در 
درون لوله‌هاي آزمايشگاهي باشد باز اثبات نسب طفل به مادر و طبيعتاً 
حضانت با مادر ثابت است. البته در قاعده جانشيني رحم نيز به همين 
شکل است هر چند که جانشيني رحم براي فرزند با قاعده لقاح تفاوت 
دارد. در مورد فرزند متولد شده از لقاح با اسپرم فرد بيگانه روشن است 
که موضوع قانون مدني در اين اختلاف به روشني معلوم نيست، زيرا 
از سويي زير عنوان نسب به تفضيل از طفل ناشي از نكاح درست و 

حضانت در کودکان ناشي از لقاح مصنوعي 
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نزديكي به شبهه گفتگو مي‌كند، در حالي كه اگر تمام فرزندان طبيعي، 
جز كودك ناشي از زنا، به پدر و مادر خود منسوب مي‌شدند، كافي بود 
تنها اين استثنا بيان شود و نيازي به اماره فراش و چگونگي الحاق آن 
به شوهر يا به واطي شبهه احساس نمي‌شد ولي از سوي ديگر، در ماده 
1167 تنها از عدم الحاق طفل متولد از زنا نام مي‌برد و در مورد ارث 
نيز بدون اينكه اشاره‌اي به ساير فرزندان نامشروع كند، فرزند ناشي از 
زنا را در زمرة وراث قرار نمي‌دهد. در هر حال هر چند که مستنبط از 
فقه چنين فرزنداني غير طبيعي و ناشي از شبهه دانسته مي‌شوند بايد 
گفت که هر فرزند طبيعي، قانوني است مگر آنكه در قانون تصريح به 
خلاف آن كرده باشد و در اين مورد فقط در مورد طفل ناشي از زنا در 
قانون تصريح شده است كه ولد ناشي از زنا به زاني ملحق نمي‌شود و 
طبق ماده 1167 ق.م فقط طفل متولد از زنا به پدر و مادر طبيعي ملحق 
نمي‌شود و تلقيح مصنوعي زنا نيست تا ملحق به پدر و مادر نشود. چون 
تعريف زنا كه درماده 221 قانون مجازات اسلامي و مورد قبول فقه 
ماست آمده چنين است: »زنا عبارت است از جماع مرد و زني كه علقه 

زوجيت بين آنها نبوده و از موارد وطي به شبهه نيز نباشد.«
در فقه نيز زنا چنين تعريف شده است: »تيحقق الزنا الموجب الحد با 
دخال الانسان ذكره الاصلي في فرج امدأه محرمه عليه اصاله من غير 
نكاح ...« )20(. در نتيجه تلقيح با هيچکدام از مباني يا مصاديق جرم زنا 
از نظر ما محقق نمي‌گردد هر چند که فقها از بعد حقوقي فقط لقاح در 
نتيجه اشتباه يا جهل را اکثراً جايز مي‌دانند و در صورت علم و آگاهي 
معتقد به حرمت آن هستند. در هرحال به نظر مي‌رسد که شوهر زوجه 
نقشي در ايجاد و تولد فرزند ندارد بنابراين هيچ رابطه نسبي بين وي و 
فرزند متولد از لقاح مصنوعي نيز وجود ندارد و نسب فرزند به او ملحق 
نمي‌گردد بنابراين در اين رابطه حضانتي نيز براي وي متصور نمي‌توان 
بود. در مورد مالک اسپرمي که فرزند از اسپرم وي شکل گرفته است 
بايد در نهايت گفت که چون عده‌اي به حرمت چنين تلقيحي معتقدند 
ملحق  اسپرم  به صاحب  اجمالًا طفل  رحمي،  درون  تلقيح  روش  در 
نمي‌شود چراكه اين عمل در حكم زنا است ولي در روش تلقيح خارج 

از رحم مسأله را مي‌توان در دو شکل تصور نمود:
1- مي‌توان با توجه به عدم دخالت رحم در شکل‌گيري نطفه، طفل را 

به صاحب مني ملحق دانست. 
2- در هر حال فرزند متعلق به صاحب مني مي‌شود، چرا كه اين عمل 
را نمي‌توان زنا دانست و به علاوه حرمت عمل مزبور در صدق عناوين 

نسبي مدخليت ندارد.

حضانت و آثار آن در فرزند متولد از رحم اجاره‌اي
برابر ماده 1168 ق.م. نگاهداري اطفال هم حق و هم تكليف ابوين است 
و در مورد حضانت در رحم اجاره‌اي بايد ديد از منظر قانوني، مادري که 
به عنوان جانشين طفل که صاحب رحم است را بايد مادر قانوني بدانيم 
يا مادري که صاحب اسپرم است. در واقع قانونگذار ما در اين مورد کاملًا 

ساکت است. اما به نظر مي‌رسد که در هر حال نمي‌توانيم هيچکدام را 
از حضانت محروم کنيم. بنابراين در حالت جانشيني در بارداري هر كدام 
از مادر صاحب اسپرم يا مادر جانشين را كه مادر قانوني طفل محسوب 
نكنيم باز هم به لحاظ قرابتي كه از نقش هر يك از اينها در تكون 
طفل ناشي مي‌شود او را در رديف اقربا بايد قرار دهيم و حق ملاقات 
او را محترم بشماريم. لازم به ذکر است که ما در اينجا به دليل سکوت 
قانون نمي‌توانيم روشن کنيم که حق حضانت با کدام مادر است ولي حق 
حضانت پدر به نظر مي‌رسد که کاملًا محفوظ است. بنابراين همانگونه 
که بيان شد در زمينه جواز يا عدم جواز انتقال جنين به رحم زن بيگانه كه 
غالباً رحم مورد اجاره واقع مي‌شود، در قانون مدني ايران با ساير قوانين 
حكم صريحي وجود ندارد؛ ولي از آنجا كه در برابر ضوابط عقلي و اصول 
حقوقي اگر امري را قانون منع نكرده باشد، مباح است از آنجا كه كليه 
اعمال و اقدامات انسان‌ها در صورتي كه با اخلاق حسنه و نظم عمومي 
مخالفت نداشته باشد و در قانون نيز به ممنوعيت آن تصريح نشده باشد، 
جايز است. در موضوع مورد بحث نيز نظر به اينكه انتقال جنين به رحم 
بيگانه يا اجاره‌اي براي رفع مشكلات خانواده‌هاي علاقه‌مند به فرزند كه 
قادر نيستند به طور عادي و طبيعي و به وسيله مقاربت صاحب فرزند 
شوند، مفيد و موجب استحكام روابط خانوادگي و تداوم آن خواهد شد و 
اخلاق عمومي نيز با آن مخالفت ندارد و نظام جامعه نيز متزلزل نمي‌گردد 
لذا مي‌توان گفت قانوناً اين اقدام جايز است و اساتيد و انديشمندان حقوق 
نيز در ايران نسبت به موضوع نظر موافق دارند )21(. در مورد ولايت بر 
فرزند نيز به همين شکل عمل مي‌گردد. ولايت كودك در حقوق ايران 
برابر ماده 1180 قانون مدني با پدر و جد پدري است. بنابراين نه مادر 
حكمي و نه مادر جانشين هيچكدام ولايت قهري بر كودك ندارند و تا 
زماني كه كودك به سن بلوغ نرسيده تحت ولايت پدر و جد پدري يعني 
صاحب اسپرم و پدر صاحب اسپرم است و اگر بعد از بلوغ، مجنون يا سفيه 
بود و سفه يا جنون او متصل به زمان صغر باشد طبق م 1180 ولايت بر 

فرزند ادامه پيدا مي‌كند.

الف- الزام به انفاق
1. پرداخت نفقه بين كودك و صاحب اسپرم

برابر ماده 1196 ق.م فقط اقرباي نسبي در خط عمودي اعم از صعودي 
و نزولي الزام به انفاق همديگر دارند، پس پدر و مادر و فرزند تحت 
شرايطي ملزم به انفاق به همديگرند و صاحب اسپرم در اين مورد پدر 
كودك است و طبق ماده 1199 قانون مدني ملزم به پرداخت نفقه 

فرزند خود است. 

2. نفقه بين كودك و صاحب تخمك
صاحب تخمك يكي از عوامل تشكيل جنين را ايجاد كرده است و مادر 
كودك محسوب مي‌شود و با توجه به ماده 1199 قانون مدني نفقه 
كودك ابتدا بر عهده پدر است و سپس در صورت فوت پدر و يا عدم 

 ابوالحسن مجتهد سليماني و راضيه عزيزي
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قدرت او به انفاق بر عهده اجداد پدري است با رعايت الاقرب فالاقرب 
و در صورت نبودن پدر و يا عدم قدرت آنها به نفقه بر عهده مادر است. 
اگر بگوئيم كه فرزند ناشي از رحم اجاره‌اي فرزند صاحب تخمك است، 

او ملزم به انفاق است و البته فرزند هم متقابلًا اين تكليف را دارد. 

3. نفقه بين كودك و صاحب رحم اجاره‌اي 
اگر رابطه صاحب رحم اجاره‌اي با كودك را رابطه‌اي چون رابطه مادر 
رضاعي با طفل محسوب كنيم، مي‌توانيم بگوئيم كه علیرغم وجود 
ايجاد بعضي آثار بين مادر رضاعي و كودك همچون حرمت نكاح، اما 
توارث و انفاق بين آنها ايجاد نمي‌شود. در مورد صاحب رحم اجاره‌اي 

هم چنين بگوئيم كه بين او و كودك رابطه انفاق ايجاد نمي‌شود.

ب- ارث
1. توارث بين صاحب اسپرم و كودك 

همانگونه که در بالا نيز بيان گرديد در هرحال مردي که صاحب اسپرم 
است در کودک متولد از رحم اجاره‌اي، پدر كودك محسوب مي‌شود و 
يكي از موجبات ارث، نسب است و طبق مواد 861 و862، قانون مدني 
اولين طبقه‌اي كه توارث بين آنها برقرار است پدر و مادر و اولاد و اولاد 
اولاد هستند و فقط فرزندان ناشي از زنا از جهت توارث رابطه‌اي با زاني 
و زانيه ندارند. در هر حال اگر جنين تشكيل شده از تركيب اسپرم و 
تخمك زن و شوهري در رحم زني ديگر قرار بگيرد بدون ترديد فرزند، 

فرزند ناشي از زنا تلقي نشده و اينها از يكديگر ارث مي‌برند. 

2. توارث بين طفل و صاحب تخمك
همانطور كه كودك را ملحق به صاحب اسپرم مي‌دانيم، مي‌توانيم او 
را ملحق به صاحب تخمك هم بدانيم و رابطه توارث را بين او و طفل 

برقرار كنيم.

3. توارث بين طفل و صاحب رحم اجاره‌اي
اگر بين كودك و مادر اجاره‌اي قايل به وجود قرابت نسبي باشيم و 
همين مقدار كافي است تا به دليل وجود نسب، توارث را بين آنها جاري 
بدانيم و نتيجه اين نظر آن مي‌شود كه كودك داراي 2 مادر است و بين 

هر دو مادر و طفل توارث وجود دارد.

آثار حضانت طفل متولد از لقاح مصنوعي 
به دليل‌‌ اين‌که حضانت طفل و شخصي که حضانت را به عهده دارد در 
تربيت و آينده طفل نقش مهمي دارد فقه و قانون براي دارنده آن شرايطي 
را تعيين کرده‌اند که نداشتن هر کدام از اين شرايط مي‌‌تواند سبب از بين 
رفتن حق حضانت شود. اين شرايط گاه‌ جنبه‌ي مشترک بين پدر و مادر 
دارند و گاه نيز اختصاصي‌اند و مربوط به يکي از آن‌ها مي‌باشد ولي بيشتر 
شرايط حضانت مشترک مي‌باشند و فقط ازدواج مادر با غير شوهر است 

که جزء موانع اختصاصي براي مادر است و سبب سقوط حق حضانت وي 
مي‌شود. برخي ديگر از شرايط در قانون مدني ذکر شده‌اند و برخي ديگر به 
موجب آموزه‌‌هاي فقهي شناخته مي‌شوند ‌به عنوان مثال، جنون و ازدواج 
مادر با غير شوهر در ماده‌ي 1170 ق.م.ا. آمده است ولي کفر که يکي از 
شرايط ديگر است در قانون نيامده ولي با بررسي فقهي، کفر نيز يکي از 
شرايط دارنده حق حضانت است. ‌بدين ترتيب، پدر و مادر وظيفه دارند در 
حدود توانايي خود به تربيت و مراقبت فرزندان و مهيا ساختن شرايطي 
براي دستيابي به آينده‌اي مناسب براي آنان تلاش کنند. پس پدر و مادر 
حق ندارند از نگهداري اطفال خويش خودداري کرده و آنان را رها‌‌ کنند، 
تا خود مسير پيشرفت و رشد را پيدا کنند و بزرگ شوند. اين تکليف کاملًا 
منطقي است، زيرا والدين پس از حصول شرايط و مهيا بودن امکانات و با 
ميل باطني خود فرزند به دنيا مي‌آورند. بنابراين، مسئول تربيت و نگهداري 
اطفال خود هستند و در بسياري از جرائم و بزه کاري‌هايي که از سوي 
اطفال و نوجوانان رخ مي‌‌دهد، اهمال و غفلت والدين در‌ زمينه‌ي تربيت 
و مراقبت از آن‌ها محرز مي‌باشد، بنابراين، در صورت عدم انجام تکليف 
قانوني به تربيت و نگهداري اطفال از سوي والدين به طوري که تربيت 
اخلاقي و جسم کودک در معرض انحطاط و خطر قرار گيرد، دادگاه به 
تقاضاي هر يک از والدين، اقرباي طفل و يا دادستان مي‌تواند تصميمي 
را که به نفع طفل است اتخاذ نمايد. به اين ترتيب قانون در جهت حفظ 
حقوق کودک مي‌تواند حق حضانت را از والدين يا يکي از آن‌ها سلب 
نمايد.  همان‌گونه که مي‌دانيم پدر و مادر حق تنبيه فرزند خود را دارند ولي 
اين تنبيه بايد متعارف بوده و به طفل صدمه جسمي و روحي وارد نياورد، 
زيرا به موجب اين حق پدر و مادر نبايد طفل را جزء مايملک خود تصور 
کرده و به هر نحوي که بخواهند با طفل رفتار کنند و هر نوع تنبيهي را در 
حق وي اجرا کنند. به همين علت است که قانون‌گذار با اولويت مصلحت 
طفل قوانيني وضع مي‌کند تا مانع از به خطر افتادن سلامت روحي و 
جسمي طفل شود .ق.م.ا. در ماده‌ي 1170 مقرر مي‌دارد: »اگر مادر در 
مدتي که حضانت طفل با اوست مبتلا به جنون شود يا به ديگري شوهر 
کند حق حضانت با پدر خواهد بود.« ماده‌ي فوق از جهاتي قابل بحث و 
بررسي است: اولًا در اين ماده صرفاً از جنون و ازدواج مادر به عنوان موانع 
ياد شده، ولي به موانع ديگر از جمله »کفر« اشاره‌اي نشده است در حالي 
که در فقه کفر را جزء موانع حضانت آورده‌اند. هر چند که ق.م.ا. در اين 
مورد ساکت است، اما با توجه به فقه اماميه، اصل 167 قانون اساسي، 
ماده 3 قانون تشکيل دادگاه‌هاي عمومي و انقلاب در امور مدني مصوب 
1379، ماده‌ 597 قانون مجازات اسلامي مصوب 1370 و ملاک برخي 
از مواد قانوني مدني، مي‌توان گفت »کفر« نيز از موانع مي‌باشد‌.‌ ثانياً آنچه 
در ماده‌ي 1170 ق‌.م.ا. آمده است صرفاً دو مورد از موانع حضانت مادر 
است، اما به موانع اعمال حق حضانت پدر، اشاره‌اي نشده است، در حالي 
که »جنوني« که در اين ماده آمده است و نيز »کفر« و برخي موارد ديگر، 
در کتب فقهي به عنوان موانع مشترک بين پدر و مادر شمرده شده‌اند. 
حقوقدانان نيز در شرح ماده‌ي 1170 ق‌.م.ا. موانع حضانت را مختص 

حضانت در کودکان ناشي از لقاح مصنوعي 
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به مادر ندانسته و حکم ماده‌ي مذکور را در مورد جنون پدر نيز جاري 
دانسته‌اند. در اصلاحيه‌اي که نسبت به ماده 1173 ق‌.م. در سال 1376به 
عمل آمد، مصاديق عدم مواظبت و يا انحطاط اخلاقي براي هر يک از 
والدين ذکر شده است، اما نسبت به اشتراک پدر و مادر در موانع حضانت 
)جنون و کفر( سخني به ميان نيامده است. ثالثاً آيا موارد مذکور در ماده‌ي 
1170 ق‌.م. مانع اجراي حق هستند يا عامل سقوط حق؟ اگر از موانع 
تلقي شوند به اين معني خواهد بود که پس از زوال مانع مي‌توان به اعاده 
حق اميدوار بود در حالي که اگر از عوامل سقوط تلقي شوند چنين امري 
ممکن نخواهد بود. در فقه، مشهور فقها قائل به بازگشت حق حضانت، 
در صورت زوال مانع مي‌باشند. پس عنوان مانع بهتر است، زيرا با رفع 
مانع حق اعاده مي‌شود. با لحاظ مطالب سه گانه ياد شده، لزوم اصلاح 
ماده 1170 ق‌.م.ا. جهت رفع اشکال و سکوت آن، ضروري جلوه مي‌کند‌. 
برخي از حقوقدانان )22( با تقسيم موانع، به موانع قانوني و موانعي که به 
ارزيابي دادگاه نياز دارد، در مورد اخير به ماده‌ي 1173 ق‌.م.ا. اشاره کرده 
و گفته‌اند: اين دادگاه خواهد بود که تشخيص خواهد داد آيا طفل در 
معرض خطر صحت جسماني و تربيت اخلاقي قرار گرفته است يا خير؟ 
اين عده بر اين باورند که وجود چنين خطري تنها سبب باز ستاندن طفل 
از پدر و مادر نالايق نيست بلکه مانع از سپردن کودک به آنان نيز هست. 
به نظر مي‌رسد با اصلاحيه سال 1376 مجلس شوراي اسلامي و تعيين 
مصاديق عدم مواظبت و يا انحطاط اخلاقي در ماده 1173 ق.م. مبناي 
تقسيم مذکور از بين خواهد رفت، چرا که با تعيين مصاديق در ماده‌ فوق، 
ديگر تعيين مصاديق به ارزيابي دادگاه منوط نخواهد بود و دادرسي صرفاً 
مي‌بايستي در چهارچوب مصاديق مصرح در مادهي 1173ق‌.م. صورت 
گيرد. مجلس شوراي اسلامي، موارد ذيل را از مصاديق عدم مواظبت و يا 

انحطاط اخلاقي دانسته است:
1- اعتياد زيان‌آور به الکل، مواد مخدر و قمار‌.

2- اشتهار به فساد اخلاق و فحشا‌.
3- ابتلا به بيماري‌هاي رواني با تشخيص پزشکي قانوني‌.

4- سوء‌استفاده از طفل يا اجبار او به ورود در مشاغل ضد اخلاقي مانند 
فساد و فحشا، تکدي گري و قاچاق 

5- تکرار ضرب و جرح خارج از حد متعارف‌.

نتيجه‌گيري
در مورد مفهوم لقاح بايد گفت که تلقيح به معناي باردار کردن است. 
تلقيح مصنوعي در واقع و شايد به مفهومي عاميانه يعني باردار نمودن 
زن بدون انجام عمل نزديکي و با تجهيزات پزشکي مصنوعي خواه 
اين ترکيب در رحم زن صورت پذيرد يا خواه در خارج از رحم مادر. 
همين تلقيح مصنوعي از جهات مختلف تقسيم‌بندي‌هاي خاصي در 

شکل‌گيري جنين دارد:

- لقاح درون رحمي که اين عمل در داخل رحم انجام مي‌شود.
- لقاح خارج از رحم که در خارج رحم زن عمل ترکيب صورت مي‌گيرد 

که خود اين لقاح خارجي به دو صورت متصور است: 
1- لقاح خارج از رحم و کاشتن نطفه در رحم 

تا کامل شدن در  ادامه مراحل رشد جنين  از رحم و  لقاح خارج   -2
بيرون رحم

اهداي اسپرم وقتي است که مرد فاقد اسپرم بوده يا اسپرم او توانايي 
بارور کردن تخمک را نداشته باشد يا وقتي مرد اختلال ژنتيکي يا ارثي 
داشته باشد يا ناقل ناهنجاري‌هاي کوروموزومي باشد استفاده مي‌گردد. 
تولد کودکي اينچنين مسائل حقوقي خاصي را مطرح مي‌کند که هيچ 
سابقه‌اي در نظام حقوقي کشور ما نداشته‌اند. از طرف ديگر بناي خانواده 
که هسته‌اي اصلي قوانين کشور ما مترتب بر آن شکل گرفته است در 
صورت بسط پيدايش چنين کودکاني، با چالش‌هاي جدي مواجه خواهد 
شد. در مورد حضانت فرزندان حاصل از جنين اهدايي در ماده 3 قانون 
نحوة اهداي جنين به زوجين نابارور مصوب 1382 تعيين تکليف شده 
و حق و تکليف حضانت چنين نوزادي بر عهده زوجين دريافت‌کننده 
جنين است و واگذاري اين حق و تکليف که خاص والدين به صورت 
طبيعي است به زوجين پذيرنده جنين اهدايي حاکي از آن است که 
رابطه فرزند مزبور با زوجين اشاره شده، رابطه نسبي قانوني يا در حکم 
از  نسب است و نظر کساني که دو مادر براي کودک قايلند حداقل 
نظر آثار حقوقي مشکل‌آفرين است و مصلحت کودک و خانواده وي و 
جامعه نيز با نظر اين گروه به خطر خواهد افتاد. ضمناً صاحبان اسپرم و 
تخمک اهدايي هرگز قصد ايجاد حق و تکليف براي خود نداشته‌اند و 
ناشناس باقي خواهند ماند. به اين ترتيب زوجين پذيرنده جنين اهدايي 
همان حقوق و تکاليف عنوان شده در ماده 1168 ق.م را دارند و امتناع 
از انجام تکليف موجب ايجاد مسئوليت مدني و کيفري خواهد  آنان 
بود. البته در واقع و نفس الامر رابطه نسبي صاحبان جنين با کودک 
منتفي نيست. حقوق و تکاليف حضانت، نگهداري و تربيت کودک را 
با توجه به مواد 1173 و 1175 قانون مدني ايران، نمي‌توان از زوجين 
پذيرنده جنين سلب کرد مگر اين که در اثر انحطاط اخلاقي زوجين 
يا مسامحه آنان در حضانت کودک، صحت جسماني يا تربيت اخلاقي 
طفل در معرض خطر قرار گيرد که در اين صورت، طبق حکم دادگاه 
صلاحيت‌دار که دادگاه خانواده محل اقامت کودک است، حق حضانت 
از آنان يا يکي از آنان سلب خواهد شد. البته اعتياد زيان آور به الکل، 
اعتياد به مواد مخدر و عادت به قماربازي، اشتهار به فساد اخلاق و 
فحشاء، ابتلاء به بيماري‌هاي رواني، سوء استفاده ازکودک يا اجبار او به 
ورود در مشاغل ضداخلاقي مانند فحشاء، تکدي‌گري، قاچاق و تکرار 
ضرب و جرح خارج از حد متعارف و امثال آن، از جمله موجبات سلب 

صلاحيت زوجين در زمينه نگهداري و تربيت کودک خواهد بود.

 ابوالحسن مجتهد سليماني و راضيه عزيزي
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16. كاتوزيان، ناصر، دوره مقدماتي حقوق خانواده، تهران، نشر ميزان، چاپ پنجم، 
ص 139.

مجله  جايگزين،  رحم  از  متولد  طفل  نسب  عاصف،  حمداللهي،  محمد،  روشن،   .17
پژوهش‌هاي حقوق اسلامي، دوره 9، شماره 28، پاييز و زمستان 1387، ص 418.

تهران،  نو،  انتشارات روز  بازپژوهي حقوق زن،  ناصر و همکاران،  نيا،  18. قربان 
1384، ص 152.

19. امامي، سيد حسن، 1378، حقوق مدني ج 5، تهران، انتشارات اسلاميه، چاپ 
سيزدهم، ص 178.

20. نايب‌زاده، عباس، بررسي حقوقي روش‌هاي نوين باروري مصنوعي، چاپ اول، 
انتشارات مجد، تهران1380، ص 58.

و  ایران  حقوق  در  لقاح مصنوعی  از  ناشي  نسب  محمدهاشم،  اهري،  21. صمدي 
اسلام، تهران، کتابخانه گنج دانش، چاپ اول، 1382، ص 126.

22. كاتوزيان، ناصر، حقوق مدني )خانواده(، شرکت انتشار، چاپ اول، ج 2، 1385، 
ص 393-8.

حضانت در کودکان ناشي از لقاح مصنوعي 
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