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Жоғарыда айтылғандарды қорытындылайтын болсақ, парсы фольклорында дәулep 

Мaзaндapaн тayлapын мeкeн eтeдi. Бұл дерек «Шахнама» дастанында бас кейіпкердің coл 

жaққa сaпaр шeгiп дәyлepмeн сoғыcқанынан белгілі болып отыр. Ал, қaзaқ epтeгiлeрiндe жep 

acты eлiндe, aдaм aяғы бacпaғaн мeкeндepдe өмiр cүрeдi. Қaзaқ epтeгiлepiндe мaңдaйындa 

жaлғыз көзi бap дәулep жиi ұшыpacaтын бoлca, пapcылapдa екi бacты дәулepдiң 

ұшыpacaтындығын бaйқaймыз. Дeмeк, eкi eл фoльклopындa дa дәy бeйнeciнiң өтe eжeлдeн 

кeлe жaтқaндығын, әpi кeң түрдe тapaғaндығын көрyгe бoлaды.  
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Будущее нации в руках матерей. 

                                                                                                                              О. Бальзак. 

 

На сегодняшний день каждая 6-я супружеская пара в Казахстане  лишена естественной 

способности рождения ребенка [1]. Одним из способов решения данной проблемы для них 

является усыновление малыша из Дома приюта или Детского дома. Но не каждая 

супружеская пара готова взять на воспитание чужого ребенка. Сегодня благодаря развитию 

медицинских и научных технологий,  расширились возможности преодоления бесплодия. 

Метод суррогатного материнства является модификацией программы экстракорпорального 

оплодотворения, когда  вынашивает  эмбрион другая женщина, так называемая суррогатная 

мама с дальнейшей передачей малыша генетическим родителям. Данный метод применяется 

тогда, когда генетической матери противопоказаны беременность и роды. 

Какие же проблемы в этом вопросе существуют в настоящий момент в Казахстане? Что 

мешает широкому распространению суррогатного материнства? Постараемся ответить на эти 

вопросы, опираясь на международный опыт, нормативно-правовую базу Республики 

Казахстан и проведенное собственное социологическое исследование. 

Международный опыт государственного регулирования суррогатного материнства 

(далее - СМ)  в целом представлен следующим образом: 

1. страны, в которых СМ не применяется и законодательно запрещено (Норвегия, Франция, 

Германия, Австрия и Швеция); 

2. страны, где СМ разрешено и реализуется на безвозмездной основе (Израиль, Канада, 

Австралия, Великобритания, Нидерланды и Испания); 

3.страны, в которых законодательно разрешено применение метода суррогатного 

материнства на возмездной и безвозмездной основе (Украина, ЮАР, Казахстан, Россия); 

mailto:makhazhanova95@mail.ru
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4. страны, где суррогатное материнство не регулируется законом, но имеет место 

(Финляндия, Бельгия, Греция и Ирландия) [2]. 

 В Казахстане метод СМ применяется с 1998 года, после принятия Закона «О браке и 

семье», который ввел возможность использования вспомогательных репродуктивных 

технологий (ВРТ) [3]. С этих пор благодаря этой программе на свет родилось около 10 тысяч 

детей. 

Согласно Кодексу РК «О браке (супружестве) и семье» перед применением данного 

репродуктивного метода заключается договор суррогатного материнства в письменной 

форме и нотариально заверяется. В договоре обязательно указываются данные родителей 

(заказчиков) и сурмамы, также подробно расписываются обязанности и права обеих сторон, 

нормы и условия материальных расходов и обязательства при неисполнении условий 

договора, порядок и размер компенсаций ,а также иные условия и форс-мажорные 

обстоятельства. Генетические родители (заказчики) обязаны нести все необходимые 

материальные расходы суррогатной матери в период беременности и родов, расходы 

суррогатной матери в течение 56 дней после родов, а в случае осложнений  после 

беременности расходы в течение 76 дней. Суррогатная мать равным образом обязана 

предоставить медицинское заключение о своем психологическом, физическом, 

репродуктивном здоровье, регулярно наблюдаться у врача и выполнять все рекомендации и 

назначения, а также информировать генетических родителей (заказчиков) и передать 

рожденного ребенка генетическим родителям (заказчикам). Если суррогатная мать состоит в 

зарегистрированном браке при заключении договора суррогатного материнства, то она 

обязана предоставить нотариально заверенное письменное согласие мужа. После родов 

официально родителями записываются генетические родители, что исключает спекуляции 

суррогатной матери [4, ст. 54-59]. 

 Исходя из вышесказанных, можно сделать вывод, что в Казахстане существует 

нормативно-правовое обеспечение СМ, в нем прописаны все юридические процедуры,  

определены обязанности и защищены права, как генетических родителей 

ребенка(заказчиков),так и суррогатной матери. 

Как же реально работает законодательство, насколько полно оно отражает 

потребности нашего общества? – на этот вопрос мы искали ответ, проведя опрос среди 

жителей города Астаны. 

 В процессе разработки программы исследования был выдвинут ряд гипотез: 

Основная гипотеза:  

1. Общество информировано о возможностях метода суррогатного материнства и 

одобряет его использование. 

Дополнительные:  

1. Позиция респондента  по отношению к суррогатному материнству не оказывает влияние 

на личное обращение респондента к услугам суррогатной матери при необходимости 

(вопросы анкет №№ 11и 14). 

2. Для респондента не имеет значение мотивация суррогатной матери и ее отношение к СМ  

как к способу заработка или как безвозмездной помощи неплодородным семьям  (вопросы 

анкет №№ 11 и 18).  

3. Позиция респондента по отношению к методу суррогатного материнства не зависит от 

пола респондента (вопросы анкет №№ 1 и 11). 

4. Наличие детей у респондента не оказывает влияния на отношение к услугам 

суррогатного материнства (вопросы анкет №№ 4 и 11). 

Анкета включила следующие вопросы: 

1.Пол респондента  

2.Возраст респондента  

3.Национальность респондента  

4.Есть ли у Вас дети? 

5.Вы замужем/женаты? 
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6.Сколько лет Вы состоите в браке? 

7.Сталкивались ли Вы с проблемой бесплодия? 

8.Как Вы относитесь к усыновлению ребенка из детского дома? 

9.В случае невозможности иметь детей, Вы бы усыновили ребенка из детского дома? 

10.Знаете ли Вы о ВРТ(вспомогательных репродуктивных технологиях)? 

11.Ваше отношение к ВРТ? 

12.Есть ли у Вас опыт участия в программах суррогатного материнства? 

13.Как Вы считаете, суррогатное материнство решает проблему бесплодных семей? 

14.В случае невозможности иметь своих детей, Вы бы прибегли к услугам суррогатной 

матери? 

15.Как вы считаете, влияют ли наследственные данные суррогатной матери на ребенка? 

16.Как Вы считаете можно ли использовать суррогатное материнство абсолютно 

здоровым женщинам? 

17.Как Вы считаете, суррогатное материнство-это помощь бездетным семьям или бизнес? 

18.Сколько составляет среднестатистический доход на 1 человека в Вашей семье? 

19.Стоимость программы суррогатного материнства в Казахстане 10-30 тысяч долларов, 

не включая расходы на медицинское обслуживание и ежемесячное содержание 

суррогатной матери в период беременности. Как вы считаете, должно ли государство 

устанавливать стоимость СМ? 

20.Как вы считаете, должно ли государство финансировать программу суррогатного 

материнства супружеским парам, которые не имеют возможности оплатить дорогую 

процедуру? 

В  анкетном опросе  приняли участие 146 человек в возрасте от 26 до 65 лет, из них 58 

мужчин и 88 женщин, в том числе  114 казахов, 25 русских и 7 азербайджанцев. Следует 

заметить, что в опросе приняли участие 4 женщины в возрасте от 26 до 33 лет, оказавшие 

услуги суррогатного материнства. Все они замужем и  имеют своих детей. По словам 

женщин, программа суррогатного материнства дала им возможность помочь бездетным 

родителям и, в то же время, поправить свое сложное материальное положение. 

Анализ анкетного опроса выявил следующее: состоят в браке 102 респондента 

(69,8%); имеют детей 57 чел. (39,04%); с проблемой бесплодия сталкнулись 3чел. (2,05 %).  

Состоят в браке до 5 лет - 39 чел. (38,2%), от 5 до 10 лет - 27 чел.(26,47%), от 10 и 

выше - 36 чел.(35,29%). Знают о вспомогательных репродуктивных технологиях 112 

чел,(76,7%) не знают 34 чел.(33,3%).  По мнению 99(37,8%) опрошенных респондентов 

наследственные данные суррогатной матери передаются ребенку, не передаются, считают 47 

чел.(32,1%) Все респонденты высказались против использования услуг суррогатной матери 

абсолютно здоровым женщинам. Среднестатистический доход на одного человека в семье - 

до 10 тыс. тенге - у 5 чел(3,4%), от 10 до 25 тыс. тенге - у 83 чел(56,8%).; от 25 тыс. тенге и 

выше у 50 чел.(34,2%), 8(5,4%) человек отказались ответить. Государство должно 

финансировать программу суррогатного материнства, - считают 140 (95,8%)респондентов, 6 

чел(4,1%) отказались ответить. Государством должны быть определены конкретные цены на 

услуги суррогатной матери, - считают 128(87,6%) респондентов, 18 (12,3%)чел. отказались 

ответить. 

По мнению 92 чел. (63,01%) респондентов считают, что  метод СМ  решает проблемы 

бесплодных семей, 36 чел. (24,65%) респондентов не согласны с данным утверждением;18 

чел. (12,32%) полагают, что это - личный выбор супругов: 

Диаграмма №1 
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Суррогатное материнство - это бизнес, - считает 31 чел. (21,23%); помощь бесплодным 

супружеским парам  - 64 чел. (43,83%); затруднились дать ответ на этот вопрос 51 чел. 

(34,93%). 

 
  

Диаграмма №2 

 

При невозможности иметь детей  37 чел. (25,34%) возьмут ребенка из Дома малютки или 

детского дома, 22 чел. (15,06%) воспользуются программой суррогатного материнства, 36 

чел.(24,65%)  затруднились с ответом, 5 чел. (3,42 %) отклонились от ответа. 

Диаграмма №3 

 
 

СМ  решает проблемы 
бесплодных семей -63,01% 

Не согласны с этим 
утверждением 24,65% 

Личный выбор супругов - 
12,32%   

СМ больше бизнес -
21,23% 

 СМ это помощь 
бесплодным  семьям -
43,83%)  

 Затруднились с ответом -  
34,93% 

Возьмут ребенка из Дома 
малютки или детского -
25,34% 

Воспользуются программой 
суррогатного материнства - 
15,06% 

Затруднились ответить - 
24,65% 

Отклонились от ответа - 
3,42 % 
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По словам директора Центра суррогатного материнства “Болашақ” Бақбергеновой 

Дамиры Шокановны: “Суррогатное материнство является одним из способов и методов 

репродутивных технологий и, соответственно, -  последней возможностью для семейных 

пар, которые не могут иметь  детей. Суррогатная мать  генетически абсолютно не связана с 

ребенком, которого она вынашивает, поскольку ей подсаживают 3-5 дневний эмбрион. 

Согласно нашему законодательству, к суррогатному материнству могут прибегнуть только 

лица, состоящие в зарегистрированном браке. Супружеская пара обязана предоставить 

медицинские показания на суррогатное материнство. Абсолютно здоровая женщина не 

может обратиться к услугам суррогатного материнства. На сегодняшний день суррогатное 

материнство оплачивается от 2 миллионов тенге по факту рождения ребенка и ежемесячно 

около 60 тысяч тенге для обеспечения сурмамы. Государством эти цены абсолютно не 

определены, так как это договорные отношения обеих сторон. Когда суррогатные мамы дают 

объявление на услуги сур мамы, они определяют стоимость услуги от 20 тысяч, так как 

понимают, что на это идут не из-за того, что не хотят рожать или не из-за того, что богаты, а 

от того, что нет другого выхода. В большинстве 90% людей, которые обращаются к услугам 

суррогатной матери, берут кредиты или продают дом, машины или другое имущество. В 

большинстве случаев в услугам суррогатной матери обращаются финансово необеспеченные 

люди. Исходя из этого, хотелось бы, чтобы государством были выделены квоты для этих 

людей. Клиника “Болашақ” занимается также и юридическим и психологическим 

сопровождением договоров суррогатного материнства». 

Исходя из сказанного, можно сделать следующие выводы: 

1. В Казахстане  законом защищены как права генетических родителей (заказчиков) так 

и суррогатной матери. 

2. Государством не выделяются квоты по программе суррогатного материнства, 

вопросами суррогатного материнства занимаются частные клиники, также не определена 

на законодательной основе конкретная стоимость оказания услуг суррогатного 

материнства. 

3. Социум психологически готов к использованию программы суррогатного 

материнства. В то же время, в случае необходимости, скорее усыновят ребенка из 

детского дома, нежели обратятся к услугам суррогатной матери.  

4. Большинство мужчин против использования метода суррогатного материнства. 

5. О возможностях суррогатного материнства общество владеет информацией не в 

полной мере. 

 Таким образом, обобщая сказанное, можно заметить, что в силу недостаточной 

информированности населения о вспомогательных репродуктивных технологиях, а также его 

высокой стоимости в Казахстане в полной мере не используется метод суррогатного 

материнства. Становится очевидной потребность населения в участии государства в 

обеспечении финансирования программы «Суррогатного материанства» и информационной 

поддержке.  
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