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I. LEGAL FRAMEWORK ON MEDICALLY ASSISTED REPRODUCTION
1. SPECIAL LEGISLATION ON MEDICALLY ASSISTED REPRODUCTION

1.1 Were there any special people/group/sociopolitical circumstances or certain events that affected the national lawmaker on the modulation of the applied special legislation concerning medically assisted reproduction [if there is such one]?
YES                    NO

1.2 If the answer is YES, what were they?

a) Church?

b) Feminist organizations?

c) Medical associations?

d) Centres of medically assisted reproduction abroad?

	e) Other:

Και γενικά, οι καθολικοί πολιτικοί. 
Ο νόμος διαμορφώθηκε σύμφωνα με τα αιτήματα της Εκκλησίας.
Ζητήθηκε η γνώμη επιστημονικών οργανώσεων αλλά μετά δεν ελήφθη υπόψη η γνώμη τους. 

Σήμερα πλέον, με αποφάσεις του Συνταγματικού Δικαστηρίου, καταργήθηκαν απαγορευτικές διατάξεις του νόμου που ήταν εσφαλμένες/παράδοξες από συνταγματική και επιστημονική άποψη. 


II. MEDICALLY ASSISTED REPRODUCTION FOR COUPLES

1. TERMS OF ACCESS TO MEDICALLY ASSISTED REPRODUCTION
1.1 In your opinion, medically assisted reproduction for couples should be allowed when: 

a) there is a medical impossibility of having children in a natural way

b) in order to avoid the transmission of a disease
c) there is an actual impossibility of having children (eg. the husband is in prison)

d) the couple wishes to, even if there is no other problem

	e) other:

Γιατί είναι ιατρική πράξη και πρέπει να έχει ιατρικές ενδείξεις για την εκτέλεσή της. 


1.2 How does the control on whether the conditions of access to assisted reproduction are retained, as provided in the law? 

a) The data are deposited a special authority on assisted reproduction from the Units of Assisted Reproduction

b) The data are deposited to the Ministry of Health
c) The Ministry of Health performs the control
d) There has never been any control 
e) In another way:

	Καταρχήν όλα τα κέντρα υποβοηθούμενης αναπαραγωγής πρέπει να στέλνουν κάθε χρόνο τα αποτελέσματά τους στο Εθνικό Αρχείο για την υποβοηθούμενη αναπαραγωγή, εξειδικεύοντας τις ενδείξεις, τις μεθόδους θεραπείας, τα αποτελέσματά τους και την παρακολούθηση των παιδιών. Επομένως, η αρμόδια για τους ελέγχους αρχή θα μπορούσε να ελέγξει ένα κέντρο με βάση τα στοιχεία αυτά. 


2. GENERAL REQUIREMENTS FOR THE APPLICATION OF MEDICALLY ASSISTED REPRODUCTION

2.1 Were you ever asked to apply methods of assisted reproduction to woman who had exceeded the age limit stipulated by law?

YES                    NO
Ο νόμος λέει ότι η ιυα εφαρμόζεται μέχρι τη φυσιολογική ηλικία αναπαραγωγής (δηλαδή μέχρι την εμμηνοπαυση). Εξάλλου τα  προβλήματα γονιμότητας σε μια γυναίκα αρχίζουν 10 περίπου χρόνια πριν  από την εμμηνόπαυση.
Αλλά αν έρθει μια γυναίκα π.χ. 46 ετών και ζητήσει να υποβληθεί σε ιυα (με δικό της ωάριο) την αποτρέπω ούτως ή άλλως και δεν την υποβάλλω στη σχετική διαδικασία γιατί οι πιθανότητες επιτυχίας είναι πολύ μικρές, αλλά αντίθετα, της προτείνω τη λύση της ιυα με ωάριο τρίτης δότριας. 
2.2 The actual verification of compliance with the age limits set by law
takes place by:

a) The submission of data to the authority on assisted reproduction

b) The submission of data to the Ministry of Health

c) Checks on the files by the Ministry of Health

d) Checks on the files by the authority on assisted reproduction

e) There has never been any control 
f) In another way:

	


2.3 Were you ever asked to apply assisted reproduction to people who had health issues?
YES                    NO
Ναι, αντιμετωπίζονται τα προβλήματα υγείας. Αλλά π.χ. το άτομο είναι φορέας HIV ή άλλων ανάλογων νόσων στο κέντρο μας δεν μπορούμε να το υποβάλλουμε σε μεθόδους ιυα γιατί δεν διαθέτουμε δεύτερο εργαστήριο όπως απαιτούν οι σχετικές κοινοτικές οδηγίες για την περίπτωση των ατόμων αυτών.  
2.4 The actual verification of the health of the couple who wish to undergo assisted reproduction takes place by:

a) the submission of data to the authority on assisted reproduction

b) the submission of data to the Ministry of Health

c) checks on the files by the Ministry of Health

d) checks on the files by the authority on assisted reproduction

e) there has never been any control
f) in another way:

	Εξαρτάται από το γιατρό και με τον τρόπο που αυτός ακολουθεί τις Οδηγίες της ΕΕ. Σε κάθε περίπτωση, τα δεδομένα περιλαμβάνονται μεταξύ αυτών που αποστέλλονται κάθε έτος από τις ΜΙΥΑ στο Εθνικό Αρχείο για την υποβοηθούμενη αναπαραγωγή.  


3. ALLOWED KINDS OF MEDICALLY ASSISTED REPRODUCTION

3.1 Do you believe that heterologous fertilization should be allowed?

YES                    NO

	3.2 If you believe that it is correctly allowed, do you believe that it is equally allowed the application of the method using sperm from a donor/ a non-frozen ovum from another woman/ a frozen ovum from another woman or using sperm and ova from third parties?

Όλα τα παραπάνω.



4. ISSUES RELATED TO THE GAMETES
4.1 Were you ever asked to transfer more fertilized ova from the number set by law?
YES                    NO
Πριν από το έτος 2009 μου ζητήθηκε αλλά δεν το έκανα γιατί τότε ήταν απαγορευμένο από το νόμο. 
4.2 The verification of the number of ova transferred takes place by:

a) the submission of data to the authority on assisted reproduction

b) the submission of data to the Ministry of Health

c) checks on the files by the Ministry of Health

d) checks on the files by the authority on assisted reproduction

e) there has never been any control
	f) in another way:

Με την αποστολή των στοιχείων στο Εθνικό Αρχείο για την υποβοηθούμενη αναπαραγωγή κάθε χρόνο.  


4.3 What is expected to happen if triplets or quadruplets are born, even though the law allows the transport of 1 or 2 fertilized ova?
	


4.4 Have you ever been informed of a selective reduction, in a case where more that one fertilized ova were implanted?  

YES                    NO

Είμαι γενικά υπέρ της διαδικασίας αυτής, γιατί οι κίνδυνοι αν δεν γίνει είναι πολύ μεγαλύτεροι από το αν αυτή γίνει. 
4.5 What should, in your opinion, be done with the excessive gametes?

a) It should be used for the production of stem cells
b) It should be destroyed

c) It should be donated

d) Other. Specify: 
	Οι γαμέτες θα μπορούσαν να δωριστούν ή να καταστραφούν, ενώ τα έμβρυα ό,τι προβλέπει ο εκάστοτε νόμος. Κατά τη γνώμη μου, τα έμβρυα θα μπορούσαν να διατεθούν για έρευνα ή να δωριστούν σε άλλο ζευγάρι (πάντοτε με τη συναίνεση του ζεύγους).


5. GENETIC OPERATIONS IN ASSISTED REPRODUCTION
5.1 Are you frequently asked to proceed to pre-implantation diagnosis?

YES                    NO
Στο κέντρο μας κάνουμε 40 – 50 προεμφυτευτικές διαγνώσεις ανά μήνα. 

5.2 If the answer is YES, the question is asked because:

a) the couple simply wish to?

b) what is expected is the birth of a child that could help in the treatment of his/her older brother/sister who is suffering from a serious illness

c) the transmission of a serious illness from the parents to the child should be prevented

d) other. Specify: 
	Κυρίως όμως και, θα έπρεπε να αναφέρεται μεταξύ των επιλογών, για ελέγξουμε την ύπαρξη τυχόν χρωμοσωμικών ανωμαλιών (μέσω PGS – preimplantation genetic screening). Στο 99% των περιπτώσεων γι’ αυτό το λόγο γίνεται η προεμφυτευτική διάγνωση. Η γνώση αυτή μας βοηθάει να αποφύγουμε τις αποβολές, γιατί αν υπάρχει κάποια χρωμοσωμική ανωμαλία είτε το έμβρυο δεν σχηματίζεται καθόλου είτε δεν μπορεί να ολοκληρωθεί η κύηση.  


5.3 Are you frequently asked to choose the child’s sex selection via the application of methods of medically assisted reproduction?

YES                    NO
Ακόμη και αν δεν απαγορευόταν δεν θα το έκανα γιατί δεν είναι δεοντολογικά σωστό, με εξαίρεση την περίπτωση b αμέσως παρακάτω (αποφυγή μετάδοσης νόσου που συνδέεται με το φύλο) – στην περίπτωση αυτή πιθανότατα θα το έκανα. 
5.4 If the answer is YES, because:

a)  the couple wish a child of specific sex

b) the transmission of a serious illness which is associated with sex should be prevented

c)  the couple already have children of the same sex

d) other. Specify: 
	


5.5 Were you ever asked to enhance the gametes (determination of height, skin color, intelligence etc. of the child)?

YES                    NO
Αυτό δεν μπορεί να γίνει τεχνικά. Επίσης γενικά το ερώτημα αυτό αποπροσανατολίζει την κοινή γνώμη, γιατί με βάση ανάλογες λογικές ο κόσμος θεωρεί ότι αυτός είναι και ο σκοπός της προεμφυτευτικής διάγνωσης. 
5.6 If the answer is YES, because:

a) the couple wishes to?

b) the disability with which the child is expected to be born is very serious

c) other. Specify: 
	


III. SPECIAL FORMS OF ASSISTED REPRODUCTION

1. POST-MORTEM FERTILIZATION
1.1 Were you ever asked to perform in vitro fertilization after the death of the partner who had consented to it?

YES                    NO
Ακόμη και αν ήταν νόμιμη δεν θα την έκανα. Προσωπικά δεν τη θεωρώ σωστή.

1.2 If the answer is YES, 

a) did you perform it according to the will of the interested partner,

b) did you examine whether there was a consensus of the deceased partner to the posthumous fertilization
c) other. Specify: 
	


2. SURROGACY
2.1 Were you ever asked to perform the method of surrogacy?

YES                    NO
Θα αποθάρρυνα τη γυναικά που το ζητάει αλλά αν θα ήθελε να το κάνει, θα της συνιστούσα να το κάνει σε άλλο κέντρο.

2.2 If the answer is YES, have you undertaken the task of finding the surrogate mother yourself or is she indicated to you by the couple?
	


2.3 Do you believe that the surrogate mother was given anything in exchange by the couple?

YES                    NO                    I DON’T KNOW
Γενικά νομίζω ότι λαμβάνει αντάλλαγμα.
2.4 Was any kind of compensation provided to the surrogate mother?
YES                    NO                    I DON’T KNOW
2.5 If YES, what did it cover?
a) Lost work days

b) Special alimony

c) Other. Specify: 
	Τα  έξοδα θα πρέπει να καλύπτονται.


2.6 Did you ever meet a case where the fetus was found suffering from a serious illness and the couple asked the surrogate mother to terminate the pregnancy?
	Όχι. Οι περιπτώσεις παρένθετης μητρότητας που έχω δει σε όλη τη ζωή μου ανέρχονται σε 2 - 3, δεδομένου ότι στην Ιταλία απαγορεύεται. 


IV. ASSISTED REPRODUCTION KAI ALTERNATIVE FAMILY FORMS
1. SINGLE WOMEN

1.1 Have you applied any method of assisted reproduction to a single woman?

YES                    NO
Γιατί απαγορεύεται. Είμαι όμως υπέρ της εφαρμογής της ιυα σε μοναχικές γυναίκες. 
1.2 If the answer is YES,

a) she just wished to

b) she could not have a sexual relationship with a male

c) she could not have a child naturally for medical reasons

d) other. Specify: 
	


2. SINGLE MEN

2.1 Were you ever asked by a single man to assist him in having a child via surrogacy?

YES                    NO
Γιατί απαγορεύεται. Είμαι όμως υπέρ, αν και με επιφυλάξεις. 
2.2 If the answer is YES,

a) he just wished to

b) he could not have a sexual relationship with a female

c) he could not have a child naturally for medical reasons

d) other. Specify: 
	


3. HOMOSEXUAL COUPLES

3.1 Were you ever asked by a homosexual couple to assist them in having a child via assisted reproduction?

YES                    NO
3.2 If the answer is YES, was it a couple of
a) females?
b) males?
Είμαι όμως υπέρ για τις ομοφυλόφιλες γυναίκες γενικά και για τους ομοφυλόφυλους άνδρες με επιφυλάξεις. 
V. SECURITY OF THE TRANSACTION OF ASSISTED REPRODUCTION
1. STORAGE AREAS OF GAMETES
1.1 Do you think the storage areas of gametes meet the necessary safety requirements?

YES                    NO
Από όσο ξέρω ναι, καθώς οι οδηγίες που πρέπει να ακολουθούμε είναι αυστηρές.
Αυτή τη στιγμή οι χώροι διατήρησης βρίσκονται μέσα στα κέντρα ιυα αλλά γίνεται συζήτηση να δημιουργηθεί στο μέλλον ένας κεντρικός χώρος «αποθήκευσης» για όλα τα κέντρα. 

1.2 What is the competent authority for the security control?

	Το Εθνικό Κέντρο Μεταμοσχεύσεων (Centro Nazionale Trapianti).


1.3 How frequent are the said controls?

	Δεν το ξέρω. Στο κέντρο μας έγινε έλεγχος πρώτη φορά φέτος γιατί η περιοχή του Lazio είναι ο μόνος νομός που δε διαθέτει σχετικούς κανόνες. Δεν ξέρω λοιπόν πόσο συχνοί θα είναι οι έλεγχοι στο μέλλον.  


1.4 Did you ever receive any reports after a control?

	Ναι. 


2. MEDICAL CONTROL OF THE DONORS OF THE GAMETES 

2.1 The health of the donors of the gametes is checked by:

a) the medical center of assisted reproduction

b) the authority for medically assisted reproduction

c) other. Specify: 
	Ακόμη δεν ξέρουμε τι θα εφαρμοστεί. 


2.2 Is there a functioning control mechanism for the number of children born from the same donor?

YES                    NO
Η εφαρμογή της ετερόλογης ιυα δεν έχει αρχίσει ακόμη, δεδομένου ότι δεν έχουν ακόμη εκδοθεί σχετικές κατευθυντήριες οδηγίες.  

2.3 If YES, on a level of:

a) city

b) prefecture

c) state

d) other. Specify: 
	


2.4 If YES, who controls the control system?

	


VI. BIOETHICAL ISSUES OF ASSISTED REPRODUCTION

1. EVALUATION OF INTEREST OF THE CHILD TO BE BORN

1.1 Do you believe that it is possible to forbid the birth of a child via assisted reproduction on the grounds that the child must:

a) grow up in a family of two parents

b) grow up with young parents

c) grow up in a "correct" family environment of heterosexual persons

d) other. Specify: 
	Kατά τη γνώμη μου κανείς δεν μπορεί να το απαγορεύσει. Από την άλλη, στην Ιταλία για παράδειγμα στα ζευγάρια ομοφυλόφιλων δεν επιτρέπεται η εφαρμογή μεθόδων ιυα. 


2. EVALUATION OF INTEREST OF THE WOMAN UNDERGOING METHODS OF MEDICALLY ASSISTED REPRODUCTION

2.1 Do you believe that it is possible to forbid a woman to have a child via assisted reproduction on the grounds that her health should not be compromised?

YES                    NO
Θα την ενημέρωνα για τους κινδύνους αλλά δε θα μπορούσα να το απαγορεύσω.
3. LEGAL NATURE OF THE GAMETES
3.1 Do you think that the fertilized ovum in vitro should be protected by the law :

a) just as a human being

b) as a self-contained bearer of rights, but a different one from a human being

c) as a thing, but one which incorporates elements of the donors’ personality

d) as a thing, as all other things
Με την έννοια ότι πρέπει να έχει δικαίωμα για κάποια φροντίδα αλλά όχι μεγαλύτερο από τη μητέρα που έιναι ήδη γεννημένη. 
4. DISCLOSURE OF THE IDENTITY OF THE DONORS OF GAMETES 

4.1 Do you think that the anonymity of the donors of gametes should be protected?

YES                    NO
4.2 If YES why, if NO why?

	Για λόγους προστασίας του παιδιού και γιατί σε δεύτερο χρόνο, θα μπορούσαν να υπάρξουν συνέπειες και για το δότη από την αποκάλυψη αυτή. 


4.3 Even if the law imposes the anonymity of donors, should it provide a disclosure of identity under certain presuppositions?

YES                    NO
4.4 If YES, when do you consider that their identity should be disclosed (when the child is diagnosed with a disease presumed to be hereditary / when the child comes of age and wishes to know the identity of the donor / otherwise)?

	Σε εξαιρετικές περιπτώσεις και, συγκεκριμένα, μόνο στην περίπτωση που το παιδί έχει μια ασθένεια κληρονομική για την αντιμετώπιση της οποίας είναι απαραίτητη η αποκάλυψη της ταυτότητάς του.



4.5 Were you ever so far obliged to reveal the identity of the donor of gametes?
YES                    NO
Γιατί η ετερόλογη τεχνητή γονιμοποίηση δεν εφαρμόζεται ακόμη στην Ιταλία. 
4.6 If YES, who made ​​the decision and to whom did you offer the elements of the identity?
	


4.7 Did you notify the donor before?
	


5. SELL AND BUY OF GAMETES
5.1 Have you ever perceived any exchange to be offered for the purchase of gametes?
YES                    NO
Γιατί η ετερόλογη τεχνητή γονιμοποίηση δεν εφαρμόζεται ακόμη στην Ιταλία. 
5.2 Do you think that it should be banned? Why YES or NO?
	Δεν θεωρώ ότι είναι απαραίτητη μια απόλυτη απαγόρευση, γιατί αυτό πιθανότατα θα οδηγούσε σε καταστάσεις «μαύρης αγοράς», απλώς πρέπει να τεθούν συγκεκριμένοι νομοθετικοί περιορισμοί. 


6. AGENCY FOR OFFER OF GAMETES
6.1 In your opinion, should the doctor who mediates between the donor and the receiver of gametes for the compensation fee, in order to preserve the anonymity of the donor, be punished for his act?
YES                    NO
6.2 If the answer is NO, how do you explain your negative opinion?
	Από τη στιγμή που προβλέπεται η ανωνυμία, θα πρέπει να υπάρχει ένα πρόσωπο που μεσολαβεί μεταξύ των δύο «πόλων». 


7. INTERVENTION IN MEDICAL RECORD INFORMATION

7.1 Do you think that the confidentiality of medical records centers of assisted reproduction is adhered?

YES                    NO
7.2 If the answer is NO, what do you think are the reasons for it?

	


8. RESEARCH ON GAMETES
8.1 Do you think that research on excess fertilized ova in the context of assisted reproduction should be allowed?

YES                    NO

Γενικότερα, είμαι υπέρ της έρευνας που αποσκοπεί στην προστασία της υγείας του ίδιου του εμβρύου και, σε δεύτερο χρόνο, και στην αποκομιδή γνώσεων για άλλες περιπτώσεις, υπό τον όρο ότι δεν βλάπτεται το έμβρυο από τη διαδικασία. Δεν πρέπει όμως να δημιουργούνται έμβρυα με σκοπό την υποβολή τους σε έρευνα. 

8.2 If the answer is NO, how do you explain your negative opinion?

	


VII. "FINANCES" OF ASSISTED REPRODUCTION 
1. THE COST OF ASSISTED REPRODUCTION & ITS COVERAGE FROM INSURANCE COMPANIES
1.1 Do you think insurance companies cover the applications of the assisted reproduction methods in a sufficient way?

YES                    NO

Το δικό μας κέντρο είναι ιδιωτικό και δεν καλύπτεται από το Κράτος.
1.2 If the answer is NO, how do you explain your negative opinion? What more should be covered? 
	


VIII. ISSUES OF PRIVATE INTERNATIONAL LAW IN ASSISTED REPRODUCTION

1. REPRODUCTIVE TOURISM
1.1 Is the displacement of citizens of your country towards other countries in order to implement methods of assisted reproduction which are not allowed in your country a frequent phenomenon?
YES                    NO
1.2 If the answer is YES, what are the most common cases of reproductive tourism? Please specify: 
	Μέχρι σήμερα, σημαντικό ποσοστό πήγαινε στο εξωτερικό για να υποβληθεί σε ετερόλογη ιυα. Μετά την άρση της απαγόρευσης της ετερόλογης, πιστεύω ότι η κατάσταση θα συνεχιστεί για την παρένθετη μητρότητα. 


1.3 Do people who have undergone methods of assisted reproduction face any problems?

YES                    NO
1.4 If the answer is YES, what are the problems that have occurred until now? 

	Ναι, μέχρι σήμερα που υπήρχε η απαγόρευση της ετερόλογης ιυα, υπήρξαν περιπτώσεις ζευγαριών που είχαν καταφύγει σε ιυα με γαμέτες τρίτων στο εξωτερικό και στη συνέχεια δεν μπορούσαν το παιδί δεν μπορούσε να «εγγραφεί» ως νόμιμο τέκνο τους στην Ιταλία. 


1.5. Do doctors suggest to people who wish to use methods of assisted reproduction, to go to another country in order to adopt methods which are prohibited in the country where they themselves work as doctors?
YES                    NO
Γιατί ο γιατρός πρέπει να ενημερώσει για την ύπαρξη της δυνατότητας αυτής αλλά δεν μπορεί να γίνει μεσάζων.
1.6 If the answer is YES, do they also indicate specific medical centers?
a) YES ALWAYS                    b) YES IN GENERAL                    c) NO
Γιατί ο γιατρός πρέπει να ενημερώσει για την ύπαρξη της δυνατότητας αυτής αλλά δεν μπορεί να γίνει μεσάζων.
1.7 If the answer is (a) or (b), do they associate financial interests with the gains accruing to specific medical centers?
a) YES ALWAYS                    b) YES IN GENERAL                    c) NO
2. RECEPTION OF REPRODUCTIVE TOURISM
2.1 Is the arrival of people to your country in order to implement methods of assisted reproduction which are not allowed in their country of origin or residence a frequent phenomenon?
YES                    NO
2.2 If the answer is YES, what are the most common cases of reproductive tourism? Please specify:
	Για ιατρική συμβουλή/παρακολούθηση  καθώς για την υποβολή τους σε ομόλογη ιυα, γιατί υπάρχουν κέντρα ιυα υψηλού επιπέδου. 


2.3 Are the cases of people coming from other countries to undergo methods of assisted reproduction prohibited in their countries of origin or residence recorded?
YES                    NO
2.4 If YES, who stores the said records?
	Ναι καταγράφονται τα πάντα στο κέντρο και τα στοιχεία αποστέλλονται μετά στο Εθνικό Αρχείο για την υποβοηθούμενη αναπαραγωγή. 


2.5 in your country, is the implementation of all methods of assisted reproduction to people who do not live permanently there considered free?

YES                    NO

 Στο κέντρο μας που είναι ιδιωτικό μη συμβεβλημένο με το κράτος, μπορούν να έρχονται ζευγάρια και από το εξωτερικό, με τον ίδιο τρόπο με τους κατοίκους της Ιταλίας.
2.6 If NO, what are the actual existing restrictions?

	


2.7 Are people who do not permanently reside in the country informed on the problems that they might face in their country in relation to the child to be born?

YES                    NO                    I DON’T KNOW
2.8 If YES, by whom are they informed?

	


2.9 Has any case of medical centers in your country advertising the services they offer in other countries, where legislation is more strict, been brought to your attention?
a) YES PLENTY OF TIMES                    b) YES BUT RARELY                    c) NO
Δεν ξέρω.
2.10 Do you think that reproductive tourism in your country can be organized in a systematic way between doctors / medical centers abroad and doctors / medical centers in your country?
YES                    NO
Για την ομόλογη ιυα ναι, για την ετερόλογη, δεν είμαι σίγουρος.
IX. FINAL COMMENTS

1. GENERAL CRITICAL ASSESSMENT
1.1 Have you detected any other problems on the content or the manner of implementation of the legislation on assisted reproduction in your country? If YES, which ones:
	1. Η όλη διαδικασία θα πρέπει να ρυθμίζεται από πιο σαφείς κανόνες.
2. Θα πρέπει να υπάρχουν λιγότερες ΜΙΥΑ και να είναι άριστης ποιότητας γιατί στην αντίθετη περίπτωση εφαρμόζεται η ιατρική με τρόπο αποσπασματικό. 


2.2 Would you have any recommendations to make on the improvement of national legislation on assisted reproduction, on any level?
	


2.3 Would you have any recommendations to make on the integration of the European legislation on assisted reproduction, in order to address the problems that have been created in practice?
	Να γίνει μια ενιαία νομοθεσία έτσι ώστε να μην υπάρχει η ανάγκη του αναπαραγωγικού τουρισμού.
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