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RESUMO

A intervengdo do homem no processo de procriagdo natural tem contribuido de
forma efetiva na solugdo dos problemas de muitos casais que se depara com
realidade que ofusca o brilho de ser mde e de ser pai. Todavia esses problemas tém
afetado a convivéncia dos cOnjuges ou até mesmo daqueles gue vivem em unido
estavel. Muitos sdo os casais que se desvinculam, um do outro, guando nio sabem
como encarar essa realidade que atinge de forma ampla todas as camadas sociais,
seja rico ou pobre. Mas diante do novo modelo de concepgao de vida extracorporea,
o problema da infertiidade e esterilidade vem gradativamente sendo erradicado
através dos mais variados metodos e tecnicas de reproducdo humana assistida, que
paulatinamente vém transformando os sonhos ficticios em realidades. Nao resta
duvida que os avangos no mundo da biotecnologia tenham resolvido muitos
problemas de esterilidade e infertilidade. Por outro lado, fluem problemas de
natureza ética, religiosa e juridica, Porém, nosso ordenamento patrio carece de uma
lei que possa regulamentar de forma especifica as técnicas de reprodugdo humana
assistida. O objetivo central desse trabalho é apresentar o entendimento sobre as
implica¢des da reproducao heterdloga, haja vista que essa tecnica tem apresentado
varias discussdes eticas, nos demais setores da sociedade. Portanto, utiliza-se de
pesquisas bibliograficas, dos métodos exegético-juridicos e do estudo comparado.
Organiza-se em trés capitulos, nos quais a parte inicial traz o desenvolvimento
histérico das técnicas de reproducio assistida, conceituando os metodos e técnicas
utilizados. O segundo capitulo discorre sobre o desenvolvimento da familia e a
relacdo de parentesco na técnica heterdloga. O terceiro aprofunda-se nos problemas
advindo da utilizagéo da técnica heterdloga. Como resultado, ficou caracterizado que
0 maior probiema das técnicas de reproducao assistida é a falta de uma lei que
possa contemplar de forma ampla todos os métodos e técnicas de reprodugdo
desenvolvida no Brasil. E de suma importadncia que as ciéncias juridicas se
desenvolvam, proporcionalmente, aos avang¢os tecnologicos, € que 0S nossos
legisladores encontrem uma resposta rapida e eficaz para toda classe social, antes
gue o homem venha a ser reduzido a um simples objeto de experiéncia no campo da
medicina reprodutiva.

Palavras- chaves: reprodugao humana assistida. parentesco. filiagao. ética e
moral.
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ABSTRACT

The man's intervention in the process of natural procreation has been contributing in
an effective way in the solution of the problems of many couples that he/she comes
across reality that obscures the shine of being mother and of being father. Though
those problems have been affecting the spouses' coexistence or even of those that
live in stable union. Many are the couples that if desvinculed, one of the other, when
they don't know as facing that reality that reaches in a wide way all the social layers,
be rich or poor. But before the new mode! of conception of life corpored, the problem
of the infetaliodid and sterility comes begging being eradicated through the most
varied methods and techniques of attended human reproduction, that gradually come
transforming the fictitious dreams in realities. It doesn't remain he/she doubts that the
progresses in the world of the biotechnology have solved many problems of sterility
and begging. On the other hand, problems of ethical nature flow, religious person
and juridical, Even so, our law pat lacks of a law that can regulate in way it specifies
the technigques of attended human reproduction. The centrai objective of that work is
to present the understanding about the implications of the reproduction men het,
have seen that that technique has been presenting several ethical discussions, us
other sections of the society. Therefore, it is used of bibliographical researches, of
the exe legal exe methods and of the compared study. He/she is organized in three
chapters, us which the initial part brings the historical development of the techniques
of attended reproduction, considering the methods and used techniques. The second
| surrender discorre about the development of the family and the relationship
relationship in the technical man het. The third are deepened in the bringing to an
agreement of the use of the technical man het problems. As result, it was
characterized that the largest problem of the techniques of attended reproduction is
the lack of a law that can contemplate in a wide way all the methods and
reproduction techniques developed in Brazil. It is of highest importance that the
juridical sciences are developed, to the technological progresses, and that our
legislators find a fast and effective answer for every social class, before the man
comes to be reduced to a simple object of experience in the field of the reproductive
medicine.

Words - keys: attended human reproduction. relationship. filiation. ethics and
moral.
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INTRODUCAO

Diante dos avangos tecnolégicos, bem como da medicina, ao longo do
tempo, foram surgindo novas teécnicas e metodos que possibilitaram a manipulacéo
de embrides, com a finalidade de reprodu¢do humana assistida, realizando sonhos
de muitos casais acometidos com anomalia da infertilidade que impediam de poder
gerar um filho. A infertilidade, por sua vez, traz constante transtorno para o casal que
sonha com a perpetuacdo da sua espécie, mas esse tabu foi quebrado com a
introdu¢ao dos mais variados métodos e técnicas de fecundacgao, que contribuem de
forma salutar aos anseios da familia que se depara com a problematica da
infertilidade.

O presente trabalho aborda as implicagbes da Reproducgio Assistida na
Fertilizacdo Heterdloga que surgem acs clhos da sociedade como uma afronta aos
valores éticos, morais e religiosos do ser humano, que desconstitui o poder natural
da concepgdo divina do ser humano fruto do amor concebido por deus. Com intuito
de concretizar seus sonhos e fantasias, os casais se submetem aos mais variados
metodos e técnicas que possam de alguma forma, preencher o vazio do desejo de
ser pai e de ser mée.

Registre, inicialmente, que o Brasil ainda ndo possui lei especifica que
regularmente a reprodugdo humana assistida, como também os julgados que tratam
sobre o tema ainda sdo escassos em nosso pais. Existe apenas a resolugido N°.
1.358/92 do Conselho Federal de Medicina, que serve de base acs medicos e
participantes das citadas técnicas.

Outrossim, as modificagées surpreendentes que a medicina vem
proporcionando para a humanidade, em matéria de reprodugdo humana assistida,
credita confianca para muitos acometidos por problemas reprodutivos. Todavia, essa
pratica tem sido fonte de muitos debates, acalorados por alguns religiosos que néo
concordam com esse estilo de concep¢ao de vida, que para aqueles desrespeita as
tradicbes e costumes de procriagdo de forma natural de um homem e uma mulher.

As clinicas de inseminagéo artificial, como os profissionais médicos desta
area, cumprem determinagbes éticas impostas pela resolugdo n° 1.358/92 do
Conselho Federal de Medicina que possam garantir de forma segura o melhor

desempenho do tratamento para as pessoas envolvidas.
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A metodologia aplicada neste trabalho monografico, cientifico, partiu do
estudo aprofundado em artigos, revista especifica e na doutrina especializada. Faz-
se um analise na resolugdo n° 1.358/92 do Conselho Federal de Medicina para uma
melhor compreensdo da aplicabilidade dessa metodologia cientifica, haja vista, a
subsisténcia de uma norma legal. Como tambem no direito comparado que
proporciona um estudo mais apurado, demonstrando a tendéncia dos demais paises
em escolher o método mais eficaz.

O estudo divide-se em trés capitulos. O primeiro, inicialmente, faz um
breve comentario ao histérico, demonstrando que o problema da reproducgéo
humana nédo é atual, mas desde 0s nossos antepassados. Em ato continuo, discorre
sobre alguns conceitos, enfocando o entendimento sobre a matéria e expde alguns
problemas encarados por pessoas acometidas por tal anomalia. Descreve de forma
sucinta o surgimento das modernas técnicas de reproducio assistida que vem
contribuindo nas ultimas décadas para solucionar o problema da esterilidade que,
diga-se de passagem, tem prejudicado muito casais desavisados que nao buscam o
melhor caminho para encara o problema de forma homogénea. Ainda, nesse mesmo
contexto, faz um paralelo com o direitc comparado das técnicas de reprodugdo
assistida em outros paises, demonstrando algumas semelhangas com o Brasil.

O segundo capitulo tem como ponto inicial o desenvolvimento da familia a
margem do desenvolvimento tecnolégico. Saindo de um modelo rustico arcaico, que
se formava em grandes grupos sobre o poder patriarcal para um modelo resumido
em peguenos espacgos da residéncia, que torna ainda mais afetivo com os demais
membros. Esboca ainda os vinculos de parentesco e filiagdes advindas da
reproducdo heteréloga e a consequente questdo sucessoria como direito do ser
concebido em herdar de forma igualitaria com os demais filhos do casal.

O terceiro e ultimo capitulo descreve as implicagdes que ocorre tanto no
campo ético como juridico da fecundagdo heterdloga, uma vez que, necessita da
participagdo de um doador do material genético, estranho ao casal. No tocante ao
doador, firma-se um contrato através das clinicas, determinando absoluto sigilo com
0s receptores e, vice e versa, salvo nos casos de doengas hereditarias ou nos
impedimentos para o matrimonio; mas a falta de uma lei especifica na determinagao
do anonimato do doador, faz surgir um choque de normas e o direito do doador e ©
do ser gerado na fecundacdo heterdloga. Em ato continuo, descreve sobre a

problematica enfrentada pelos participantes das técnicas de reprodugéo assistida na
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forma heterdloga, uma vez que, a uma introdugédo de um estranho no seio da familia

que, de certa forma, pode desestruturar a base familiar.
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CAPITULO 1 A REPRODUGAO HUMANA ASSISTIDA

O problema da reprodugdo humana ndo €& fato que se diga novo, pois
segundo consta nos relatos historico biblicos, essa problematica surge desde os
nossos antepassados, como prova o evangelho de Lucas | versiculo 36 (trinta e
seis), onde descreve sobre Izabel, prima de Maria Madalena, mée de Jesus, no qual
era conhecida como estéril. Nesta mesma linha, o livro do Exodo narra a historia de
Sara, esposa de Abrado, tambem acometida por esta anomalia.

O fantasma da esterilidade, por sua vez, sempre foi considerado como um
fator negativo, uma grande falha humana; ja a fertilidade sempre foi vista como uma
béngao, a possibilidade de gerar e ter filho tornava o homem imortal.

Nos tempos passados, © machismo da sociedade era de colossal
tamanho, pois julgava a mulher como sendo a unica com problemas de esterilidade.
Desta feita, inadmissivel seria a possibilidade de esterilidade masculina. Esse
entendimento, por parte de alguns estudiosos da causa, deixava algumas mulheres
tristes e incompletas. Além disso, sentiam-se pressionadas, solitarias, frustradas e
inferiores. Diante disso, a mulher, acometida por tal problema, construia em sua
mente que a fertilidade era exclusiva para o homem mais “‘masculo” e a mulher
considerada mais “feminina”.

Mas, esse tabu ao longo dos seculos vem sendo quebrado, gragas aos
avangos tecnologicos e as variadas téecnica de reprodugdo existente.no mundo. O
sonho, outrora considerado ficticio, comec¢a a si tornar realidade para muitos casais
ou mulheres solteiras e vilivas, que buscam encontrar na ciéncia a resposta de tais
problemas. Mas nao pode-se olvidar os variados conflitos éticos e juridicos que
surgem entrelagados, frente a uma solugéo de outro problema preexistente desde os
antepassados.

Diante disso, & de fundamental importancia que as ciéncias juridicas se
desenvolvam proporcionalmente aos avan¢os tecnoldgicos, que ©0S nNOSSOS
legisladores possam encontra uma resposta rapida e eficaz para toda classe social,
que passa por um problema t&o constrangedor aos olhos da sociedade. Desta feita,
suprindo as seqlelas de ordem moral e econdémica, o que deve ser preservado
dentre todas as ciéncias, € a vida como bem maior inalienavel, intransmissivel,

protegido constitucionalmente por qualquer dano sofrido.

|
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Nesse mesmo entendimento, Silva da Cunha Fernandes (2005.p. 51),
descreve de forma clara que o direito deve ocupar-se dessa nova realidade, antes
gue o homem venha a ser reduzido a um simples objeto de experiéncia no campo da

medicina reprodutiva.

1.1 Conceito

A Reprodugdo Humana Assistida € um problema gue esta inserido em
todas as camadas sociais, seja rico ou pobre. A ciéncia considera que um casal
apresenta um diagndstico concreto de infertilidade ap6s um ano de conjungao
carnal, sem que de alguma forma utilizassem algum meétodo contraceptivel. Diante
disso, muitos sdo os casais que buscam a cura desses “mal”, que em tempos mais
remotos tratavam como uma doenga, uma bruxaria. Atualmente, a reprodugéo é
encarada como uma terapia; mas ndo importa a forma como a caracteriza, pois o
mais importante para muitos que vivem em constante ansiedade, é a vitoria de
contribuir para o processo reprodutivo.

O estudo da reprodugdo humana assistida € amplo. Varios sdo os
conceitos e entendimentos sobre essa matéria que se desenvolve no ambito social,
e, conseqlientemente, biologico.

Segundo o entendimento de Genival Velozo de Franga (1998, p.207):

Reprodugio humana assistida sdc procedimentos no sentido de contribuir
na resolugdo dos problemas da infertilidade humana, facilitando assim o
processo de procriagdo quando outras terapéuticas ou condutas tenham
sido ineficaz para a solugao e obteng&o da fertilidade desejada,

Ja para ALDROVANI e FRANCA (2002, p.1), a reprodugdo humana
assistida € a intervengdo do homem no processo de procriagdo natural, com o
objetivo de possibilitar que pessoas com problemas de fertilidade ou esterilidade

satisfagam o desejo de alcangar a maternidade ou a paternidade.
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Do ponto de vista ético, para a mestra Olga Jubert Gouveia Krell (2006,
p.43):

A reprodugao assistida constitui um remédio terapéutico para combater o
mal da infertilidade humana e, assim, realizam o postulado de se fazer o
bem aos seres humanos; elas podem ser utilizadas desde que exista a
probabilidade efetiva de sucesso e ndo se incorra em risco grave a salde
para o paciente ou o possivel descendente, consagrando-se principio da
beneficéncia e nao o da maleficéncia.

No entendimento de Eliane Cristine da Silva (2003, p.244):

A reprodugd@o humana assistida ou reprodugao artificial, nada mais & do que
o meio habil para satisfazer o desejo de ter filhos de um casal estéril,
fazendo uso das técnicas de fecundagao in vitro, da inseminacgao artificial
homologa e heterologa e da maternidade de substituigao.

Diante desses conceitos trazidos a baila, pelos mais renomados
doutrinadores, destaca-se que a reprodugdo medicamente assistida surge como um
reflgio para casais com dificuldades reprodutivas. Nado se pode negar que
problemas como este afetam profundamente o intimo do ser humano, pois 0 homem
se realiza com sua descendéncia e a mulher, por sua vez, sonha em gerar e
proteger durante nove meses, dentro de si, uma crianga fruto do amor e do carinho,
no qual vem ao mundo de forma ética e legal, aos olhos da justica e da sociedade.

Desta feita, &€ notavel a diferenga de casais “normais” e casais que sofrem
com o fantasma da esterilidade. Diante dessa problematica, muitos relacionamentos
ndo se firmam como também outros, de forma persistente e de bragos dados,
buscam na medicina ou em outros meios existentes o sonho de construir uma
familia digna.

A vigente Constituigao brasileira, por sua vez, garante o direito a vida e a
salude, entendido também de forma elastica o direito de procriar e constituir uma
familia. Neste diapaséo, abra-se uma janela para a reprodugao assistida, que gracas
aos avangos cientificos, muitos casais buscam o sonho de realizar-se,

emocionalmente e socialmente, dentro do circulo familiar.
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E bem verdade que essas novas técnicas sdo benesses para a sociedade,
contribuindo para o desenvolvimento da humanidade. Mas, ndo se pode olvidar os
inumeros problemas que decorrem da utilizagdo das mais diversas técnicas de
reprodugdo humana assistida, o que propicia a defesa da existéncia de limites para
este novo direito invocado como fundamental. Dentre as técnicas de reprodugao
assistida, a forma Heterologa apresenta maior incidéncia de conflitos, uma vez que
introduz uma terceira pessoa, estranha a relagao dos conjuges, para a concretizagao
do sonho do casal que se submete a esse método. Dentre esses problemas pode-se
destacar o interesse do filho em buscar a verdade biologica da sua origem, como
também a revelagdo da identidade do doador do material genetico, e o direito a
sucessao e alimentos.

No que se refere & parte juridica, no Brasil, atualmente, inexiste
regramento sobre a materia. Mas, no tocante a investigagdo do filho sobre a sua
origem genetica, a legislagcdo brasileira, por sua vez, ndo restringe a acgdo de
investigacdo de paternidade, sendo assim, um direito personalissimo e
imprescritivel.

Determina a mestre Olga Jubert Gouveia Kreil (2006, p 170):

A identidade deve ser considerada um direito fundamental a pessoa
humana, inserido no &mbito dos direitos morais da personalidade, posto que
representa o nexo entre a pessca e a sociedade.O direito a identidade
genética abrange também a integridade fisico-psiquica da pessoa, sua
honra objetiva e subjetiva, sua identidade sexual e familiar, sua identidade
cultural, politica e religiosa.

O Estatuto da Crianga e do Adolescente estabelece no caput do art. 27 o
direito do reconhecimento do estado de filiagdo, sem qualquer restrigdo, o que, em
todo caso, afastaria o anonimato do doador do material genético, podendo-se ainda
trazer a baila o art.7 da Convencgdo Internacional dos Direitos da crianga e do

Adolescente da ONU, de 1989, que consagrou o direito de conhecer os pais.

r
|
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1.2 Das Técnicas de Reprodugao Assistida

Desde a antiguidade, ja se buscava uma solugdo para os problemas de
esterilidade, onde os casais acometidos por tal anomalia submetiam-se aos mais
variados métodos e técnicas de reprodugdo humana existentes na época. Como
prova, a mitologia narra a historia de “Artes” filho de “Nana”, que era filha do Rei
Sangario, que teria colhido uma améndoa e colocado em seu ventre (Grécia); Maria
méao de Jesus (biblia); Na China, Kwanyin era a deusa da fertilidade, a qual
fecundava as mulheres que lIhe prestassem culto.

Atualmente, com a globalizacdo e o desenvolvimento tecnologico,
surgiram novas técnicas. Essas, via de regra, vém ganhado um grande espago na
sociedade, pois muitos sdo os casais que procuram as clinicas de reprodugéo
humana em busca de um sonho, diga-se de passagem, através da intervengéo do
homem no processo reprodutivo. Diante disso, esta provada a possibilidade de
reprodugdo sem a relagdo “carnal” de um homem e uma mulher.

Dentre algumas técnicas existentes, a reprodugdo “Homologa” se
apresenta com maior aceitagdo pela sociedade sem maiores problemas. A
Heterdloga, apesar da procura, ainda faz surgir criticas por parte de algumas
religides. A reproducgao “in vitro”, e as chamadas méaes de substituic&o.

A inseminacdo homologa consiste na introdugédo dos espermatozoides do
marido ou companheiro, previamente colhido através de masturbacéo, no utero da
mulher. O liquido seminal é injetado, pelo médico, na época em que o Ovulo se
encontra apto a ser fertilizado.

No entendimento de Silvia da Cunha Fernandes (200&8.29):

SRR

A inseminagdo homologa ¢ indicada para os casos de incompatibilidade ou
hostilidade do muco cervical, oligosperma (baixo numero ou reduzida
motilidade dos espermatozéides), retro ejaculagdo (retencdo dos
espermatozoides na bexiga), hipofertilidade, perturbagdes das relagdes
sexuais e esterilidade secundaria apés tratamento esterilizante.

Em direito de familia, no que se refere a filiagdo por meio da reprodugao

humana assistida, leciona Venosa (2007, p.259):
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A inseminagao homologa pressupde que a mulher seja ou mantenha uniéo
estavel e que o sémen e que provenha do marido ou companheiro. E
utilizada em situagdes nas quais, apesar de ambos os cénjuges serem
férteis, a fecundag@o n&o & possivel por meio do ato sexual por varias
etiologias (problemas enddcrinos, impoténcia, vaginismo etc.).

No tocante ao vinculo da filiagdo, a inseminagado homologa, em regra, nao
gera maiores problemas, uma vez que o material genético utilizado no procedimento
e o do proprio casal que se submete a reprodugado assistida, e que ficara com a
crianga passando a existir uma conciliagdo entre a filiagdo biologica e a efetivo.

Com esse entendimento, o legislador infraconstitucional fundamentou no
vigente Caodigo Civil Brasileiro

Art. 1.597 Presume-se concebidos na Constancia do casamento os filhos: |
- nascidos 180 dias, pelo menos, depois de estabelecida a convivéncia
conjugal; II- nascidos nos 300 dias subseqtientes a dissolugao da sociedade
conjugal, por morte, separagao judicial, nulidade e anulagéo do casamento;
Ill- havidos por fecundag&o artificial homologa, mesmo que falecido o
marido; IV- havidos a qualquer tempo,quando se tratar de embrides
excedentarios, decorrente de concepgéo artificial homologa; V- havidos por
inseminagao artificial heteréloga, desde que tenha previa autorizagao.

A inseminagao heterdloga ocorre quando ha participagéo de um doador do
material genético estranho a relagdo matrimonial ou conjugal. Esse, por sua vez, fica
no anonimato, pois firma-se um “contrato”, em consonancia com a resolugdo N°.
1.358/92 do Conselho Nacional de Medicina, onde o doador ndo sabe quem se
beneficia do material genético, como também o recebedor ndo sabe quem doou.
Desta feita, cabe ao médico a responsabilidade da seguranga e sigilo por todo
procedimento adotado. Apesar de alguns doutrinadores n&o concordarem, &€ também
uma técnica muito utilizada por mulheres solteiras, viivas que néo tiveram a
oportunidade de ter um filho.

De acordo com o capitulo VII da resolugdo do Conselho Nacional de
Medicina, fica determinado que sua utilizagdo s6 possa ocorrer desde que exista um
problema médico que impega ou contra indique.

No conceito de Silvia da Cunha Fernandes (2005, p.30):
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Ocorre com a introdugéo do sémen do doador fértil, que ndo o marido ou
companheiro, no utero da mulher € imprescindivel o consentimento

informado do casal. E indicada nos casos graves de varias doengas
hereditarias, esterilidade masculina irreversivel por auséncia completa de
espermatozoides (azoospermia) ou gquando a reprocucdo dos mesmos é
alterada (azoospermia secretdria), nos casos de insuficiéncia espermatica
{hipofertilidade), por uma anomalia morfoldgica (teratospermia) ou
motilidade (asternospermia), bem como quando ocorrer a incompatibilidade
do tipe sanglineo do casal, que poderia interromper a gestag&o.

Ao contrario das demais hipdteses de reprodugdo, a fecundacgao
heterologa, ocorrendo aceitagdo expressa dos conjuges, ndo admiti impugnagéo em
relacdo ao filho, pois a concepgdo gera presuncdo absoluta de paternidade
socioafetiva. Diante disto, constitui-se a paternidade desde a concepc¢ao, no inicio da
gravidez, configurando hipétese de paternidade responsavel. Se fossem admitidas
impugna¢des, haveria uma paternidade incerta, devido ao segredo profissional do
meédico e ao anonimato do doador do sémen. Assim de nada serve a prova da
inexisténcia do vinculo bioldgico.

Nesta mesma linha de raciocinio, destaca Maria Berenice Dias (2006,
p.187):

Na inseminagao heteréloga, o esperma é doado por terceirz pessoa. E
utilizado nos casos de esterilidade do marido. Tendo havido prévia
autorizag&o, também se estabelece a presungéo pater est, ou seja, tendo o
cobnjuge concordado de modo expresso com o uso da inseminagéo artificial,
assume ele a condig&o de pai do filho que venha a nascer.

O esperma do doador fertil, geralmente, armazenado em bancos de
sémen, passa periodicamente por uma sele¢do para verificagdo de sua qualidade; o
anonimato do doador € sempre preservado, havendo identificacdo de seu porte
fisico, bem como de suas caracteristicas morfoldgicas, tais como: grupo sanglineo,
cor da pele, dos cabelos e dos olhos.

Registre, por oportuno, que essa técnica, apesar de ser citada no Codigo
Civil Brasileiro e regulamentada pela resolugédo n°. 1.358/92 do Conselho Federal de
Medicina, ainda faz surgir divergéncia por parte das igrejas, pois tratam como
adultério esse procedimento utilizado por algumas clinicas de reprodugdo humana.

Desta feita, ficando comprometida a etica do matriménio.
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A Fecundagédo ou fertilizagdo “in Vitro” (FIV), conceituada por alguns de
mae de substituigdo, ocorre fora do corpo da mulher, uma vez colhido o material
genetico do casal, e em ato continuo, sera colocado em um tubo de ensaio, onde ira
ser fecundado e, posteriormente, implantado no Utero da mulher.

A doutrinadora Eliane Cristina da Silva (2003, p 247) destaca:

E a técnica mediante a qual se reline em um tubo de ensaio os gametas
masculinos e femininos (espermatozoides e ovulo), em meio artificial
apropriado que possibilite a fecundagao e formagdc do ovo ou zigote, o
gual, ja iniciada a reprodugdo celular, sera implantada no interior do Utero
materno.

Nesse tipo de reprodugéo, descreve Silvia da Cunha Fernandes (2005,
p.92):

Podem aparecer trés figuras de doadores, doadora de ovulos, doadora
temporaria de Otero, doadeor de sémen; isso porgue essa técnica pode ser
homologa, se é utilizado o material fertilizante do préprio casal solicitante,
ou heteréloga se feita de material genetico de terceiros doadores, seja
sémen ou 6vulos; o embrido gerade, por sua vez, podera ser implantado no
Gtero da solicitante ou de terceira pessoa.

Esse processo de fertilizagdo é feito em etapas, as pessoas que se
submetem a esse procedimento sdo informados quanto a técnica e seu sucesso,
que se diferenciam pelos diversos critérios adotados, por diferentes equipes médicas
gue evoluiram.

No tocante as mulheres predestinadas a contribuir com o seu corpo,
servem de verdadeiras cobaias, mas, & mister um acompanhamento de um
psicélogo, antes, durante e depois da concepg¢ao do filho, pois a mulher que, por sua
vez, cedeu ao uso de sua barriga em prol de outra, passa por modificagfes em seu
corpo; naturalmente, flui o sentimento materno com o ser que esta desenvolvendo-
se dentro de si, o sentimento de afeto e carinho que aos poucos vai evoluindo em
sua mente, que em alguns casos gera discussdes no mundo juridico.

O sucesso dessa técnica esta condicionado a quantidade de embriGes

transferidos. Destarte, quanto maior a quantidade de embrides transferidos, maior a
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chance de fecundagdo. Mas, diante de problemas como a gestagdo multipla,
aconselha-se a utilizag&o de, aproximadamente, trés a quatro embrides.

No tocante a quantidade de embriGes a serem fecundados in vitro, varios
problemas juridicos tem surgido, uma vez que, no Brasil, ndo existe uma lei que
regulamente as técnicas de reprodugdo assistida, como também o destino dos
embrides excedentes.

A resolugdo n°. 1.358/92 do Conselho Federal de Medicina, diga-se de
passagem, ndo é lei e nem tem forca de lei. E na verdade um instrumento que serve
de orientagdo ética aos medicos ao colocar em pratica essa modalidade de
inseminagd&o, mas que também n&o contempla o destino dos embribes
excedentarios. Ao dispor sobre oriopreser\/age’a’no1 de gametas2 e pré-embrides®,
coloca que 0s mesmos nao poderdo ser descartados ou destruidos; toda via deixa a
cargo do conjuge ou companheiro a decis@o de optar pelo descarte ou destruigéo
dos embrides ou mesmo destina-los para a pesquisa cientifica.

Do ponto de vista constitucional, € polemica essa decisdo, uma vez que, 0
conjuge ou companheiro poderia descartar ou destruir os embrides criopreservados,
ferindo assim o caput do art. 225, § 1°, inciso I, da Constituicdo Federal, onde

dispde que o patriménio genético nacional tem que ser preservado.

Art.225 Todos tem direito ao meio ambiente ecologicamente equilibrado,
bem de uso comum do povo e essencial a sadia qualidade de vida,
impondo-se ao poder publico e a coletividade o dever de defendé-lo e
preserva-lo para as presentes e futuras geragdes, §1°. para assegurar a
efetividade desse direito, incube ac poder publico: Il — preservar a
diversidade e a integridade do patrimbnio genético do pais e fiscaiizar as
entidades dedicadas a pesquisa e manipulagao de material genético.

Sendo assim, com base neste artigo, ndo se pode admitir a destruigdo de
embrides congelados, porque constituem o patrimbnio genético nacional. Outro
método muito utilizado sdo as “Maes de Substituigdo” que, por sua vez, mulheres

que apresentam problemas no Gtero ou nas trompas de falopio®, recorrem a esse

' Criopreservacio: é o ato de congelamento de Gametas em laboratorio.

? Gametas: E um termo genérico em referencia ao material genético masculino (esperma) e feminino (6vulo)

? Pré-embrides: Sdo embrides que ndo foram implantados no colo do utero de uma mulher para se desenvolver.

* Trompas de Falépio: Conhecida também por ouvidutos sdo dois condutos de 10 a 12 cm de comprimento,
localizados nas pregas do periténio.
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método simples de realizag&o aos olhos da medicina, mas que surgem questdes de
ordem psicologicas e moral para sociedade. Neste caso, o casal ndo apresenta
nenhum problema com o material genetico, ou seja, tanto o homem como a mulher
sdo pessoas férteis. Sendo gue o material genético & colocado dentro do Utero de
outra mulher, onde sera gerada a criancga.

Segundo entendimento de Eliane Cristine da Silva (2003, p.252):

Essa técnica consiste em apelar a uma terceira pessoa para assegurar a
gestagdo guando 0 estado do utero materno nao permite o desenvolvimento
normal do zigoto ou quando a gravidez apresenta um risco @ mae. Dentre
as indicagbes de empréstimos de Utero a infertilidade vinculada a uma
auséncia (congénita ou adquirida) de dtero, ou a uma patologia uterina
gualguer, ou contra-indicagdes médicas a uma eventual gravidez comeo nos
casos de insuficiéncia renal severa ou diabete mellitus.

No Brasil, essa técnica é regulamentada pela Resolugdo n°. 1.358/92 do
Conselho Federal de Medicina, onde proibe a utilizagdo, para fins lucrativos ou
comerciais, da gravidez de substituigao.

E de bom alvitre deixar catalogados dois fatores importantes neste caso: a
méae portadora, que é aquela mulher que carrega em seu ventre uma crianga obtida
através de fertilizacdo in vitro dos gametas (6vulo esperma) do casal solicitante; e da
mae que €, aoc mesmo tempo, genitora e gestante, caso tiver cedido também seus
ovulos.

Esse procedimento esta limitado as hipoteses de existéncia de problemas
médicos que impega ou contra-indique a gestagdo na doadora genética; sendo
inadmissivel a utilizagdo da técnica apenas por vaidade da mulher que n&o pretende
se submeter aos desconfortos de uma gestagéo ou esta impedida em razdo de suas
atividades profissionais.

Esse tratamento & questionavel em outros sentidos. O papel do pai fica
comprometido durante a gestagdo, diante da impossibilidade do pai genitor
dificilmente estar ao lado da mie de substituigdo. A angustia vivida pelo casal
solicitante os perseguira durante toda a gravidez e, em alguns casos, apos o parto.
Nessa modalidade de tratamento & de suma importancia a castidade da mée de

substituicdo, uma vez que, mantendo relagdes sexuais com seu marido ou
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companheiro ou com outros homens, a crianga pode nao ser fruto da fertilizagéo, o
que acarretaria problemas em relagdo 4 maternidade e & paternidade biologica.

Por sua vez, a mae de substituicdo pode correr além dos riscos
obstreticios, inerentes a gravidez, riscos psicologicos graves, uma vez que, logo
apos o parto, devera entregar a crianga. No tocante ac casal solicitante, ndo tem
nenhuma garantia de que a crianga lhe sera eniregue, podendo a mae de
substituicao manté-la consigo. Outro risco ocorre quando a crianga nasce com
alguma anomalia. Podendo assim ser rejeitada por todos: o casal solicitante e a
méae de substituigdo.

QOutro problema acerca do tema diz respeito a seguranga dos
encomendantes: Qual a garantia que ¢ casal pode ter em relagdo a entrega da
crianga, uma vez que no Brasil qualquer contrato em conformidade com o art. 185
combinado com art. 104, ambos do codigo civil, deve ter por objeto coisas mdveis ou
imoveis licitas e possiveis? Destarte, surge uma lacuna, pois a vida é um direito
indisponivel, e ndo pode ser objeto de contrato. A vida humana um bem
incomercializavel, ndo podendo ser objeto de contrato.

A resolucdo n° 1.358/92 do Conselho Federal de Medicina, com intuito de
protege a crian¢a durante a gravidez e de forma preventiva, exige que a mée de
substituicdo seja familia da mée genética, num parentesco até o segundo grau, pois
€ comum o arrependimento da mée substituta durante a gravidez, inexistindo
parentesco, a cessdo temporaria de utero sé podera ocorrer com a previa
autorizagédo do Conselho Regional de Medicina.

Em todos os casos, € de suma importadncia que os participantes estejam
esclarecidos e cientificados a respeito da técnica e seu consentimento produz
inimeros efeitos, servindo de prova para instruir eventual processo de disputa pela

maternidade da crianga.

1.3 Uma abordagem das técnicas de reprodugao assistida no direito comparado

No direito comparado, sdo notaveis os conflitos existentes referente as
técnicas de reproducdo humana assistida. As nagbes, por sua vez, demonstram

varios entendimentos sobre a matéria, mas é de bom alvitre deixar catalogada, a
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principal preocupagéo, que ainda recai sobre a melhor maneira de se tentar conciliar
a liberdade das pesquisas cientificas, diante dos avangos tecnologicos no campo da
reprodugdo humana, com a prote¢ado dos direitos do corpo humano, objeto dessas
experiéncias.

Os paises que debatem sobre esse problema, ndo muito diferente do
Brasil, e por ndo possuirem lei que regulamenie essa matéria, se utilizam de
programas ou resolugbes, que de alguma forma possa dar uma resposta para
sociedade, pois muitos sdo os conflitos existentes na seara do direito e da ética,
uma vez que, as leis aprovadas em alguns paises ndo cobrem de forma ampla a
reproducao assistida. Sendo assim, esse problema se apresenta de diversas formas.

Na Alemanha, segundo Fernandes (2005, p.152), historicamente destaca-
se com ¢ primeiro “Relatorio Benda” sobre a reproducéo in vitro. Esse relatério
surgiu com o proposito de controlar os atos praticados pelos médicos, como tambem
manter informado 0 que ocorria na esfera medica privada a esse respeito. Diante
disso, as técnicas de reprodugéo assistida passaram a ser implantadas com varias
exigéncia, onde se destinava apenas a casais estereis, afastando assim sua
utilizacdo para satisfazer a conveniéncia pessoal. As instituices hospitalares eram
submetidas ao controle dos poderes publicos para desempenhar a reproducdo in
vitro.

Atualmente, com o©s avangos na legislagdo Alemd3, as técnicas de
reproducdo assistida passaram a ser aplicada com algumas modificagdes. Na
fertilizagdo homologa exige & autorizagdo médica apds a consulta, como também
autorizacdo do marido por escrito, caracterizando que esta de acordo com o metodo
utilizado.

A inseminacdo heterdloga sé €& aplicada em casos de extrema
necessidade, ou seja, quando o marido apresentar um quadro de perturbagdo
duradoura da fecundagdo; o casal deve ter um acompanhamento psicoldgico; o
médico s6 realiza o procedimento com autorizagdo do marido, através de registro
em cartério;, o material genético do doador so pode ser utilizado em uma unica
inseminac¢do bem-sucedida sendo que as misturas seminais estao proibidas.

No tocante a crianca, tem a possibilidade de conhecer sua origem
genética. Por sua vez, os Centros de Reprodugdo deverdo conservar em bancos de

dados as informagdes referentes aos doadores. O doador do material genético ndo




23

pode ser remunerado. A conservacgao do esperma ndo pode ultrapassar a dois anos,
proibindo-se ao medico sua utilizagéo se o doador ja tiver falecido.

A fecundacgéao in vitro homéloga € a Unica autorizada. Sendo assim, so as
instituigbes meédicas autorizadas pelo Estado podem executar esse procedimento.
Quanto aos embrides excedentarios, somente se autoriza a fecundagdo do numero
de ovulos necessarios para uma sé transferéncia. Ndo ha congelamento de
embrifes, salvo em casos excepcionais, como transferéncia de embribes post
mortem. As pesscas ndo casadas, também saoc contempladas com a reproducéo
humana assistida, desde que se utilize o material genético do companheiro ou
concubina; desta feita, proibe-se a reproducgdo em mulheres solteiras, como também
a utilizagdo de esperma de terceiros.

Na Francga, por sua vez, ndo tem uma legislagio nacional que discipline as
tecnicas de reproducdo assistida, mas com base na etica, procuram um
direcionamento eficaz na aplicagdo das técnicas de reprodugdo assistida.

Questéo interessante e ao mesmo tempo divergente de outros paises € o
que ocorre no direito Francés em relagdo as maes de substituigdo, pois a legislagao
francesa entende que mae é aquela que carregou a crianga em seu ventre. Assim, a
mao bioldgica que doou o material genético, ndo pode reivindicar qualquer direito
sobre esta crianga.

Silvia da Cunha Fernandes em comento ao direito comparado (2005,

p.170) ressalta:

O parto & quem determina a mae, se a mae de substituicdo quiser pode
manter a crianga concebida fazendo valer sua maternidade, tendo, todavia
que reconhecer a paternidade biologica do marido. Considerando-se que,
mesmo nos ¢asos em que a utilizagdo da mée de substitui¢@io & proibida,
pode ser descumprida tal vedagdo, praticando-se a procriagdo daquela
maneira, na legislagdo comparada, em caso de conflito de maternidade, tem
prevalecido o principioc de que a mae & que da a luz a crianga; a
maternidade, portanto é legalmente estabelecida pelo parto e ndo pela
transmiss&o do patriménio genético. Da-se prioridade a mae que teve a
gravidez e o parto (mére getatrice) sobre a mae genética (mere genétique).

Nos Estados Unidos, onde se desenvolveram as primeiras inseminagdes
heteréloga, ndo existe uma lei de nivel nacional que regulamente a reproducao

assistida. Desta feita, cada Estado americano estabelece seu procedimento
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referente a utilizagdo das técnicas de reprodugio assistida, de acordo com a cultura
de cada estado.

Diante disso, cada Estado procura adequar a reprodugdo humana
assistida de acordo com o0s interesses locais. Assim, apresenta varios
entendimentos na aplicagdo do método correto de reprodug¢do. No tocante a
reproducéo in vitro, percebe-se uma clara oposi¢do a mesma, visto que ©s avangos
tecnologicos estdo permitindo ao ser humano reproduc&o sem sexo.

Aproximadamente, cerca de seis Estados ndo aceitam o congelamento de
embrides. J& a doagdo de gametas ndo sofre limitagbes, proibindo-se apenas a
doagdo de espermas aos portadores de doengas transmissiveis. Em relagdo a
doacéo de embrides, é aprovada, ndo havendo nenhuma lei a respeito do anonimato
dos doadores, bem como sobre a remuneragéo das doagdes.

Em outros Estados, no que se refere a autorizagdo do marido a mulher
para pratica de inseminagdo heterologa, com esperma de terceiro, ele nédo pode
negar a paternidade do filho.

Na Suécia, apesar de uma lei existente que regulamenta a reproducédc
assistida, ainda existem algumas restri¢des, pois a fecundacgéo in vitro s6 € permitida
aos casais em matriménio ou em condigbes similares. O material genético,
necessariamente, tem que ser 0 do casai. Caracterizada a proibigdo da fecundacgao
in vitro heterologa, onde o material genético utilizado € de um estranho a relagdo
matrimonial. A maternidade de substituicdo n&o € proibida. Por sua vez, para que se
realize de forma legal, ndc pode ocorrer remuneragdo a pessoa que deu a luz ao
filho.

A Espanha faz uma abordagem do tema no sentido de proteger o
interesse maior dos filhos. Diante disto, entende que a procriagdo artificial so &
justificavel dentro do casamento, do modo a permitir que a crianga, ao vir ao mundo,
encontre um ambiente favoravel ac desenvolvimento de sua personalidade. Nesta
mesma linha de raciocinio, é vedada a possibilidade de uma mulher solteira recorrer
a procriagdo assistida, assim como incentivo a doagéo.

A Austrdlia desenvolve os procedimentos de reprodugdo humana em
hospitais aprovados pelo departamento de Saude, os quais dever&o manter um
arquivo com todas as informagcdes sobre doadores e requisitantes. E
permanentemente proibida a venda de gametas, mas os doadores podem ser

reembolsados das despesas médicas e de viagem. Os contratos de locagéo de Utero
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sdo proibidos; bem como qualquer anuncio ou oferta de servicos das maes de
substituigées.



CAPITULO 2 A RELACAO DE PARENTESCO E SEUS EFEITOS CIVIS

A relagdo de parentesco € um vinculo existente entre os familiares,
podendo ser parente por afinidade cada cdnjuge ou companheiro, torna-se parente
do outro conjuge ou consangliineo quando a descendente de uma relagdo conjugal
de um homem e uma mulher.

Os romanos nado consideravam a relagédo de consanglinidade importante
para concretizar a relagdo de parentesco, mas no liame civil e principaimente
religioso, pois nao era reconhecido da mesma familia o membro que ndo cultuasse
0s mesmos deuses. Sendo assim, a relagdo consangilinea ndo tinha tanta
importancia, mas sim o lago de culto que era indispensavel.

A familia romana determinava-se por uma subordinagdo dos membros a
uma s6 pessoa, que figurava como o patrio poder. A agnagao romana era conhecida
pelo culto e ndc pelo nascimento. Desta feita, o vinculo de agnagdo ndo era
necessariamente derivado do consangulineo. Com o enfraguecimento da religido, a
cognagdo, onde o parentesco derivava do nascimento, passou a ter mais
importancia. Por sua vez, a familia passou a desempenhar fungdes mais restritas,
derivada do casamento e da mutua assisténcia.

O desenvolvimento da familia fez surgir o parentesco modernc baseado
na relagdo consanguinea, onde os parentes surgem em linha reta, quando as
pessoas estdo uma para com a outra numa relagdo de ascendente e descendente;
ou de um mesmo tronco comum, colateral ou transversal sem descenderem uma da
outra.

O vinculo de parentesco ndo se resume s6 a familia natural em uma
relacdo pessoal de pai e filho, quando originario de uma relagéo consangliinea; mas
devido ao desenvolvimento das ciéncias juridica e cientifica, fez nascer o parentesco
civil, como a adogdo, onde o adotado perde totalmente o vinculo com a familia
biolégica, tornando-se o vinculo consanglineo com a familia que o adotou
independente do laco de sangue. O vinculo existente entre adotante e adotado cria
uma relagao juridica, denominado de parentesco civil.

No tocante as técnicas de reproducdo assistida relatadas anteriormente
nos trechos desse trabalho, n&do existem na nossa legislagdo nenhuma

regulamentacgéo juridica, salvo a resolugdo n° 1.358/92 do Conselho Federal de
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Medicina que autoriza a utilizagdo desses meios de reprodugdo. Desta forma,
exigindo-se a autorizagao dos participantes. Os filhos nascidos fruto desses métodos
cientificos, passam a ter parentesco civil, equiparado a adog¢do, com a familia
beneficiada com a reprodugéo.

Mas, ndo se pode olvidar os efeitos civis que surgem com essa moderna
forma de parentesco trazido ao mundo juridico. E defeso o casamento com os pais
ou parentes bioldgicos no caso das técnicas de reproduc¢do assistida e adogéo.

Perde o direito a sucessio da sua familia natural, mas Gragas ao novo
codigo civil, foi superada a questdo do filho legitimo e ilegitimo. Sendo assim, o
adotado, ou o filho de umas das técnicas de reproducdo assistida, tém 0s mesmos

direitos e obrigacdes dos demais filhos, perante o seu novo lar.

2.1 O desenvolvimento da familia em torno das relagdes de parentesco.

Dentre varios institutos organizacionais, a familia & o mais importante para
a sociedade. E nela que se identificam os individuos, ou seja, qual grupo familiar ele
pertence ou estd ligado. No século passado, & familia era constituida de forma
hierarquizada sobre a protegado partriacal. Convivia em grandes extensfes rurais
integrada por todos os parentes, formando unidade de produgdo com amplo
incentivo a procriagdo; considerada como entidade patrimonializada, os seus
membros eram a forga de trabalho.

As familias, atualmente, vém passando por varias transformagoes, saindo
de um modelo de base rural para outro de base industrial. A mulher, por sua vez, era
considerada relativamente incapaz, ndo podendo, sem autorizagdo do marido:
aceitar ou repudiar herangas, aceitar tutela, curatela ou outro munus publico, litigar
em juizo civel ou comercial, ressalvado os casos expressamente nominados,
exercer profissdo, aceitar mandado ou mesmo contrair obrigagdes que pudessem
importar em alheagao dos bens do casal.

Neste diapasdo, dedicava-se exclusivamente a atividade domestica, de
onde viria a criagdo e protecdo dos filhos. Sendo assim, a tnica fonte de renda vinha
do trabalho do marido. Com o0s crescentes avangos na industria e,

conseqlientemente, a escassez de méo de obra nas atividades terciarias, fez a
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mulher ingressar no mercado de trabalho, no qual era tarefa exclusiva do homem.
Diante disso, mostra alteragdes nos papeis sociais dentro da familia.

Destarte, aquele modelo descrito no passado, pelo cédigo de 1916, em
que a familia estava vinculada a autoridade do marido, reconhecido como chefe da
familia e ao matrimdnio, no qual proibia sua dissolugdo, como também discriminava
as pessoas unidas sem casamento e os filhos desta relacdo, ja ndo existe mais.
Com os avangos na familia, fez surgir vérias alteragées nas legislagdes. Foi
introduzida a institui¢cdo do divorcio. Assim, 0os casamentos passaram a ser passivel
de destituido, perdendo o titulo de familia sacralizada.

A atual constituigdo brasileira define, em seu artigo 226, a familia como
sendo a base da sociedade, merecedora de especial protecdo do Estado. Esta tem
origem na unido entre um homem e uma mulher, seja de modo formal, resultante de
casamento, seja naturalmente. A constituicdo em seu artigo 226, § 3° também
define a unido estavel como entidade familiar.

Em ato continuo, a Constituicdo Brasileira, em seu art. 227, §6°,
consagrou a igualdade dos filhos, havidos ou néo da relagdo de casamento, ou por
adogdo, garantindo-lhes.os mesmos direitos e qualificagées, proibidas designagtes
discriminatorias relativas a familia.

Diante desses preceitos constitucionais trazidos a baila, & notavel o
principio da isonomia que protege todos os membros da familia, a unido estavel
entre um homem e uma muiher tem protecao igualitaria ao casamento, bem como a
comunidade formada por qualquer dos pais e seus descendentes, que recebeu o
nome de familia monoparental. No tocante aos filhos, ndo persiste aquela forma
discriminatéria do passado, em classifica-los em legitimos ou ilegitimos.

A mestra Maria Berenice Dias descreve o atual modelo de familia (2006,
p.39)

A familia funda-se sobre os pilares da repersonalizagdo, da afetividade, da
pluralidade e do eudemonismo, impingindo nova roupagem axiologica ao
direito de familia. Agora a Ténica reside no individug, e ndo mais nos bens
ou coisas que guarnecem a relagdo familiar. A familia-instituicdo foi
substituida pela familia-instrumento, ou seja, ela existe e contribui tanto
para o desenvolvimento da personalidade de seus integrantes comoe ©
crescimento e formag&o da prépria sociedade, justificande, com isso, a sua
protecao pelo Estado.
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No tocante & relagdo de parentesco, estar-se diante de uma nova
realidade, ou seja, aquele modelo arcaico determinados, pelos romanos, com base
nos cultos religiosos, foi vencido pelo desenvolvimento da familia, que,
paulatinamente, ao longo dos séculos, trouxe inUmeras classificages, podendo ser
bioldgico ou consangliineo, civil, adotivo, por afinidade, em linha reta ou colateral,
maternal ou paternal.

No conceito de Silvo Salvo Venosa (2007, p.197) o parentesco é o vinculo
que une duas ou mais pessoas, em decorréncia de uma delas descender uma da
outra ou de ambas procederem de um genitor comum.

Atuaimente, com  desenvolvimento da  engenharia  genética
desencadeando varias forma de reproduc¢do tornou-se dificultoso conceituar a
relagdo de parentesco como sendo uma relagdo que vincula entre si pessoas que
descendem, umas das outras, ou descendem de um tronco comum.

Dentro do nucleo familiar, a legislagdo vigente de forma minuciosa fez uma
identificagdo dos vinculos de parentesco. Por sua vez, garante direito a sucesséo
obedecendo a uma ordem de vocagdo hereditaria, ou seja, tém preferéncia os
parentes em linhas retas em relagdo aos demais. Os descendentes e ascendentes
antecedem aos outros. Assim, os parentes mais proximos preferem aos mais
remotos.

A mesma legislagcdo impde obrigages no tocante a prestacdo de
alimentos aos parentes mais proximos em prestar a devida obrigagao, aqueles que
se encontram necessitados Desta feita, € reciproco entre pais e filhos o direito de
prestar alimentos, e extensivo a todos o0s ascendentes; na falta dos ascendentes
cabe a obrigacdo aos descendentes, guardada ordem de sucessao e, faltando estes,
aos irmaos, assim germanos como unilaterais.

Carlos Roberto Goncalves descreve as relagdes de parentesco em linhas
e grau (2004, p.83):

O vinculo de parentesco estabelece-se por linhas: reta e colateral, e a
contagem faz-se por graus. Parentes em linha reta s&o as pessoas que
descende umas das cutras: bisavd, avd, pai, neto e bisneto. Alinha reta &
ascendente quando se sobe de terminada pessoa para 0s seus
antepassados (do pai para o avé etc.). E descendente quando de desce
dessa pessoa para seus descendentes. S&o parentas em linhas colaterais
ou transversal as pessoas que provém de um tronco comum, sem
descenderem uma da outra. E o caso de irmaos, tios, sobrinhos, e primos.
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Na linha reta n&o ha limite de parentesco; na colateral, este estende-se
somente até o quarto grau.

2.2 O parentesco e a filiagdo no direito civil

No mundo ocidental, toda a relagdo de parentesco estava embasada na
presungdo de paternidade ligada a legitimidade decorrente do casamento; todavia,
em decorréncia da evolugdo cientifica, essa presuncgao, foi cedendo lugar a filiagao
bioldgica; desta feita, a filiacdo estabelecida pelo registro de nascimento passou a
ser questionada em contraposi¢do a verdade estabelecida biologicamente.

Com o surgimento das técnicas de reproducao assistida, todo esse estado
de coisa foi alterado, uma vez que a verdade bioldgica deve ser desconsiderada em
favor da verdade afetiva. Nesse entendimento, a verdadeira filiagdo, nos dias atuais,
estd fundamentada na intensidade das rela¢des afetivas que unem pais e filhos,
independentemente de origem genética destes Ultimos. A filiacdo esta fundamentada
também na vontade do casal de ter um filho, mesmo que a natureza lhe tenha
negado essa possibilidade.

Sendo assim, ha filiagdes que depende unica e exclusivamente da
vontade dos pais, como nos casos da ado¢do e procriag&o artificiais, outras se
estabelecem contra a vontade destes, como no caso de reconhecimento for¢cado de
filho ou de filiagdo imposta pela presungdo de paternidade obtida através de exame
de DNA.

Nos dias atuais, estar-se diante da soberania da efetividade no qual se
chega a esse ponto em virtude da desvinculagdo do poder sexual e do poder
fecundante; pois ndo compete mais exclusivamente ac homem a decisdo sobre
quando procriar, essa decisdo € conjunta do casal e deflui de acordo mutuo entre
ambos.

Diante desses fatos, € mister que o direito deve repensar o modelo de
maternidade e paternidade e os vinculos de filiagdo; que possa legislar sobre essa
nova realidade fatica, fazendo com que novas solugdes possa surgir com intuito de
resolver os conflitos, bem como se estabelecer limites de agdes que permitam um

controle mais efetivo da vida em sociedade.
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Silvia Cunha Fernandes (2005, p.62) define filiacdo como um vinculo
existente entre pais e filhos sendo a relacdo de parentesco consangiiineo em linha
reta de primeiro grau entre uma pessoa e aquela gue lhe deram a luz.

Ndo se pode olvidar que a relagao de parentesco e filiagdo caminha
sempre junta, gerando na esfera juridica uma série de direitos e obrigacdes, mas é
de bom alvitre destacar que, com o avango da ciéncia, esse vinculo nem sempre
decorre de unido sexual.

A filiagdo, advinda das técnicas de reproducido assistida, provoca
verdadeira revolugdo em referéncia a paternidade e maternidade, mas o atual codigo
civil, através de um sistema de presuncdes e probabilidade, fundamentada no
matriménio, estabelece que pai é aquele que o casamento demonstra; pai é ©
marido, ate prova em contrario; presume que o filho de mulher casada foi gerado por
seu marido; em relagdo a maternidade ndo ha maiores problemas, pois mae é
sempre certa.

A luz do Cddigo Civil de 1916, quando a reproducao artificial ndo passava
de ficgdo, as possibilidades de impugnacido da paternidade eram limitadas, néo
guestionando a maternidade.

Desta feita, a impugnagao de paternidade so era possivel no caso de
problemas fisicos do marido que impedisse de coabitar com a mulher, seja porque
estivesse ausente, seja porque estivesse acometido de doenga que impedia as
relacbes sexuais, a qual teria ocasionado impoténcia, seja porque 0s cOnjuges
estivessem legalmente separados, nao tendo convivido um sé dia sob o teto
conjugal ou em casa de terceiro, dai a impossibilidade de ter ocorrido qualguer
relagdo sexual entre eles.

Com relagdo a filiagdo materna, os doutrinadores da época do codigo de
1916 entendiam que era sempre mais facil de estabelecer, uma vez constatada que
uma mulher deu a luz uma crianga, esta sera seu filho, ja que existe uma conexao
entre o parto e a crianga. Porém, a filiagdo paterna & sempre mais dificil de provar,
tendo em vista as leis fisioldgicas, pois o legislador patrio buscou solucionar este
problema com entendimento na presungdc e probabilidade, baseada no vinculo
matrimonial, que estabelece que, quem nasce de uma mulher casada é filho do
marido desta mulher.

Atualmente, ndo se pode prender a esses conceitos de maternidade e

paternidade, uma vez que existe possibilidade de congelamento de
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espermatozéides, fertilizagdo a distancia, cessfo temporaria de utero, doagéo de
ovulos, doagéo de sémen e até doacao de embrifes. Sendo assim, esses conceitos
ndo mais condizem com a realidade, porque foram formutados a partir da hipotese
de que a concepgado sempre estaria associada as relagbes sexuais.

Destarte, a presungdo de paternidade e maternidade foi ampliada pelo
legislador patrio, pois outros vinculos de filiagdo surgem junto com o
desenvolvimento cientifico, por exemplo, a técnica de reprodugdo heterdloga, o
vinculo de filiagdo existente entre o pai que autoriza e submete a este tratamento e o
filho que vém ao mundo desta forma, esta baseado na afetividade.

Diante das técnicas de reprodugdo assistida, a filiagdo bioidgica aparece
em segundo plano, porque a manifestagdo de vontade das partes, a forma e as
circunstancias em que a crianga veio ao mundo, guem cria,educa e dar amor e
aparece para sociedade como pai e mae tém maior importancia atualmente para
sociedade.

Sendo assim, esta caracterizado que, por mais importante que sejam os
fatores biologicos, que liga os pais aos filhos, diante das técnicas de reprodugdo
assistida, a relacdo afetiva toma maiores proporgbes na relagdo de parentesco e
filiag&o.

Nio se pode olvidar que as técnicas de reprodugao assistida fazem
concretizar sonhos e resolver problemas de casais acometidos por anomalias que
impedem de procriar. Por outro lado, surgem problemas no tocante a utilizagéo da
técnica heterdloga, uma vez que o material genético utilizado foi de um terceiro
estranho a relacéo, pois os pais tém o dever de revelar para a crianga, em sendo 0
melhor interesse dele, como ele surgiu e qual método utilizado, salvo o sigilo do
doador destarte, a revelagdo é de suma importancia para que pais e filhos possam
viver de forma tranquila, sem o fantasma de uma revelagéo traumatizante feita por

terceiros.

2.3 O parentesco advindo da fertilizag&o heterdloga

O Codigo Civil de 1916 fazia forte descriminagdo entre os parentes

legitimos e ilegitimos, considerando-se legitimo os parentes provenientes do
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matrimdnio, sendo considerados ilegitimos os provenientes de pessoas ndo
casadas. Os ilegitimos, por sua vez, dividem-se em natural quando o filho €&
proveniente de pessoas ndo casadas, mas que ndo havia nenhum impedimento para
o matriménio, e espurios eram os provenientes de pessoas impedidas de se
casarem um com o outro. Porém, os filhos da relagdo espdria eram chamados de
incestuosos quando © impedimento do matrimdnio advinha de parentesco e
adulterinos quando o impedimento dava-se do fato de um dos cdnjuges ja serem
casados.

O mesmo codigo fez mengdo ao parentesco dos filhos derivado do
matriménio, também considerado de consangiineo, como também o parentesco por
afinidade sé existia com relagdo as pessoas casadas. Porém, nao contemplava 0s
que viviam em unido estavel. No tocante ao parentesco civil, existia apenas ©
proveniente da adogdo dos maiores de dezoito anos, o vinculo se estabelecia entre
o adotante e adotado néo ligando parentes de um e de outro. Desta feita, a crianga
era introduzida em outra familia, mas permanecendo o vinculo familiar da familia
natural.

O avancgo ocorrido nos relacionamentos familiares e conseguintemente na
legislagdo atual transformou o modelo discriminador de parentesco. O atual texto
constituciona! ingressou na regulamentagéo do direito de familia, no qual ouve um
alargamento na relagdo de parentesco. O novo codigo civil j& adaptado a esse
ambiente constitucional, ndo mais discrimina as relacado de parentesco em legitimos
e ilegitimos. Assim, a prole € tratada de forma igualitaria independentemente de sua
procedéncia.

No tocante a fecundacdo heteréloga, a doutrina, por sua vez, tem
entendido que para se definir o parentesco, deverdo ser considerados somente o pai
ou a mée socioafetiva, desconsiderandoc-se a paternidade ou maternidade bioldgica,

a semslhanga do que ocorre na adogao.

Ainda em relagdo a reprodugdo heterdloga, compreende Silvio Rodrigues
(2003, p.290):

O parentesco deve ser observado isoladamente para cada um dos pais,
pois podera ocorrer que o vinculo seja consangiineo para a mée e civil
para o pai (doagao de sémen), ou, ao contrario, consanglineo para o pai €




34

civil para a m3e {doacdo apenas de ovulo, inseminado pelo marido), ou civil
para ambas (dvulo e sémen de terceiros).

A realizagéo do parentesco advindo da reprodugdo heterdloga ocorre no
momento da aceitagdo expressa do casal que submete asse tratamento. Registre,
por oportuno, a aceitagdo do casal é equiparada por alguns doutrinadores como se ¢
filho tivesse sido concebido através de relagdo sexual que ocorre entre casais
normais, ou seja, ndo necessitam de tratamento medico para procriar; por sua vez, o
pai ndo pode contestar a paternidade.

Nesse mesmo entendimento, a maioria dos paises que permite a utilizacdo
da técnica de reprodugéo assistida heterdloga, € unanime em se posicionar no
sentido de que se houver consentimento do marido, ndo € admissivel a negatdria de
paternidade;, sempre se observando o interesse da crianga. Isso ocorre nas
legislagbes civis de Portugal e Espanha; bem como na Australia, no Canada, na
Dinamarca, na Francga, na Grécia, na Holanda, Hungria, na lugoslavia.

O doador do material genético perde totalmente o vinculo de parentesco
com o filho, passando assim ao casal que se utilizou deste método, assim, valendo-
se um casal estéril de técnicas de reproducdo assistida para realizar seu projeto
familiar, a crianga oriunda da técnica sempre sera filha do marido de sua mae.

Quanto as pessoas dos filhos, o artigo 1.634 do Caodigo Civil enumera os

direitos e deveres que incumbem ao poder familiar dos pais:

| — dirigir-lhes a crianga e educagao; Il — té-los em sua companhia e guarda;
Il — conceder-lhes ou negar-lhes consentimento para casarem; IV -
nomear-thes tutor por testamento ou documento autentico, se o outro dos
pais n&o lhe sobreviver, ou o sobrevivo nao puder exercer o poder familiar;V
— representa-los, até aos dezesseis anos, nos atos da vida civil, e assisti-
los, apds essa idade, nos atos em que forem partes, e assisti-los, apos essa
idade, nos atos em que forem partes, suprindo-lhes o consentimento;VIl —
reclama-los de quem ilegalmente o detenha; VIl — exigir que lhes prestem
obediéncia, respeito e 0s servigos préprios de sua idade e condigéo.

L]

No tocante acs direitos sucessorios, € mister atentar aos principios que
regem a transmiss&@o da heranga, pois a capacidade para suceder € regulada pela
lei vigente ao tempo da abertura da sucessdo. Sendo assim, o filho concebido tem

direito & sucessdo, nao podendo afastar tal direito em se tratando de filhos
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concebidos decorrente de inseminacao artificial. O caput art. 1.798 do cédigo civil
determina que tem legitimidade para suceder somente as pessoas nascidas ou ja
concebidas no momento da abertura da sucessdo, mas esse mesmo cdodigo pde a
salvo os direitos do nascituro somente a partir da concepgéo.

Neste entendimento, &€ compreensivel que o filho advindo de fecundagéo
heteréloga estd guarnecido pela nossa legislacdo patria, haja vista a aceitagdo
expressa do pai em concordar com o procedimento de fecundagéo, tornando-se
neste momento o elo de afetividade e carinho entre pai e filho, como também o filho

perde os lagos consangulineos com o pai bioldgico.
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CAPITULO 3 ASPECTOS IMPLICADORES DA FERTILIZACAO HETEROLOGA

A crescente procura pela técnica de reprodugdo heterdloga ndo pode
considera-se como um argumento valido a seu favor, ja gue a maioria dos casais
que se submetem a esse procedimento, num desejo exacerbado de terem ¢ filho
pretendido, ndo tem espago psicologico suficientemente para debater, com
objetividade, questdes éticas e acabam por se iludirem nas suas verdadeiras
pretensdes. Assim, tornam-se vulneraveis aos mais variados problemas que possam
surgir nessa caminhada.

Na medida em que o desejo de ter filhos se vulgarizou pelo
aperfeicoamento de tecnologias e descobertas inusitadas, o processo se tornou
mais complexo e criou uma série de desafios aos estudiosos dos mais diversos
campos do conhecimento. Os progressos, em nivel juridico, nao atingiram somente
0 casamento em si mesmo considerado, privilegiando a relagdo marido e muther,
mas afetaram a filiagdo que vincula uma crianga a seu pai e a sua mée. E sabido
que a reprodugao sempre foi tida como o ato mais intimo do casal, mas através da
reproducdo artificial, necessariamente, langada num ambiente de ampla
participagao.

Os problemas do procedimento de fecundacdo heterdloga ndo se
resumem ao mundo da medicina, mas no meio religioso, psicoldgico, ético e juridico.
A igreja catdlica repudia esse método de fecundagéo considerando-se a introdugdo
de terceiro doador do esperma estranho ao marido uma ruptura do casamento. Viola
assim a unido exclusiva do homem e da mulher, como tambéem os problemas
psicolégicos sdo traumatizantes e paradoxais, na medida em que permite o
estabelecimento de uma aparente conformidade as normas sociais e individuais da
filiagdo, independente da notdria transgressdo dessas normas..

Fernandes (2005, p.83), comentando Maria Helena Diniz, entende que
gsse tipo de inseminagéo desrespeita principios éticos e juridicos basicos, visto que
fere a estrutura do matrimonio, introduzindo numa familia o ser humano com
patriménio genético diverso ao dos conjuges; além de possibilitar a compra e venda
de células germinais, bem como dificultar o estabelecimento da paternidade, em
decorréncia do sigilo que deve ser guardado em relagdo a identidade do doador do

material genetico.
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3.1 A moral e a ética profissional nos procedimentos de fertilizacao

Antes de se adentrar no contetdo da moral e da ética profissional que se
dedicam ao tratamento da fertilizagao, é mister fazer um breve comentario sobre a
moral e etica de forma ampla, pois & de suma importancia saber diferenciar a moral
e ética. Estas duas ciéncias de conhecimento se diferenciam, mas tém grandes
interligagbes. A moral baseia-se em regras que fornecem certa previsdo sobre os
atos humanos, como uma maneira de garantia do seu bém-viver. A moral garante
uma identidade entre pessoas que podem até ndo se conhecerem, mas utilizam uma
mesma referéncia de moral entre eles. Por sua vez, a ética apresenta-se como um
estudo amplo do que é bom e do que € mau; seu maior objetivo é buscar
justificativas para o cumprimento das regras propostas pela moral. E diferente da
moral, pois ndo estabelece regras, destarte, a reflexdo sobre os atos humanos é o
que caracterizam éticos.

Diante dos conceitos trazidos a baila, percebe-se a necessidade que as
duas ciéncias necessitam uma da outra. A moral e algo que esta presente nos seres
humano que flui dos costumes sociais; a ética busca caminhos que possa expressar
a moral existente em cada individuo da sociedade, seja pessoal, grupal ou
profissional. A ética pessoal refere-se a moral, aos valores e crengas do individuo,
devendo estar de acordo com as questdes legais para que a ag¢ado seja correta. A
ética de grupo ou profissional ndo € necessariamente uma qualidade moral ou pior
do que a ética pessoal, sendo assim, as organizagdes devem almejar niveis de
éticas entre seus funcionarios que efetivamente erradiquem comportamento
indesejavel.

Neste diapasdo é nitido o comportamento controlador da ética nos
variados seguimentos da sociedade, demonstrando de forma clara o caminho a ser
trilhados por todos os integrantes das variadas camadas sociais. Assim, cada
individuo sabe o que é bom ou o que é mal para si.

No tocante aos procedimentos de fertilizagdo humana, os profissionais
que atuam nessa area, ndo muito diferente de outras categorias de profissionais,
estdo submissos a determinados codigos de disciplina que determina a forma que
cada profissional deve se comportar na atuagdo de cada procedimento. A rapidez do

desenvolvimento cientifico nos procedimentos de fertilizagdo vem atropelando




38

bruscamente, a reflexdo ética e algumas sdlidas instituicbes juridicas. Assim,
surpreende-se dia a dia, com novas técnicas de transmissdo de vida; o impacto
social & grande e traz consequéncia tanto na esfera individual quanto na coletiva,
atingindo a humanidade, provocando muitas duvidas e poucas respostas.

Dentro deste contexto surge & bioética como mediadora do complexo
relacionamento entre a ciéncia e a ética nas relagdes humanas. Compete a bioética
estudar a moralidade da conduta humana na area das ciéncias da vida, sendo certo
que com 0s avancgos cientificos no campo da reprodugdo humana e uma
consequente superagdo de preconceitos, houve uma reintroducédo da preocupacgéo
ética, pois a sociedade precisa de critérios para poder adequadamente julgar e
decidir 0 que € "bom” e 0 que é "mau’” para si proprio.

A bioetica, para Fernandes (2005, p. 8) € o ramo do saber ético que se
ocupa da discussdo e conservagdo de valores morais de respeito a pessoa humana
no campo das ciéncias da vida, ou ainda como o estudo sistematico da conduta
humana no ambito das ciéncias da vida e da saude, enquanto essa conduta é
examinada a luz dos valores e principios morais. Deve ocupar-se dos problemas
éticos atuais, tais como os referentes ao inicio € ao fim da vida humana, os novos
métodos de reprodugdo artificial, a engenharia genética, a pesquisa cientifica em
seres humanos, entre outros, buscando-lhe significado e alcance de forma a que se
estabelegcam regras de conduta que viabilizem a utilizagdo das novas tecnologias.

No entendimento, comenta Olga Jubert Golveia Krell (2006, p.114}):

A bioética é o estudo interdisciplinar, ligada a ética, que investiga nas areas
das ciéncias da vida e da salde, a totalidade das condigbes necessarias a
uma administragao responsavel da vida humana em geral e da pessoa em
particular. Em ato continuo a autora menciona que a bioética nasceu da
necessidade de um controle da utitizagdo crescente e invasora de
tecnologias cada vez mais numerosas e afinadas nas técnicas biomeédicas.

Desta forma, a bioética surge como instrumento intelectual de estudos e
elaboracdo de férmulas cuja principal finalidade é a protegéo do ser humano, em
suas diversas potencialidades fisicas e espirituais, isso porque o direito a vida nunca
foi tdo investigado em face dos avangos tecnoldgicos das pesquisas cientificas; as

modernas técnicas de reprodugado assistida, o direito & procriacéo, as limitagbes a
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reprodugdo humana, a fecundagdo in vitro e as manipulagGes genéticas tém
evidenciado a vida como o principal bem juridico tutelado pela sociedade.

O primeirc documento criado pela bioética para controlar os
procedimentos dos profissionais de medicina foi o Cédigo de Nuremberg, elaborado
em 1974, logo apos a Segunda guerra mundial, em decorréncia das atrocidades
praticadas pelos meédicos nazistas em experiéncias com seres humanos. Esse
codigo, por sua vez, contem principios, que devem ser resguardados em toda
experiéncia com seres humanos, como o consentimento voluntario do paciente;
produ¢ao de resultado vantajoso para a sociedade; ndo ocorréncia de sofrimento ou
dano desnecessario; nao ocorréncia de morte ou invalidez permanente; grau de
risco limitado a importancia do problema; cuidados com a protegdo da pessoa que
se submete ao experimento; somente pessoas cientificamente qualificadas podem
participar das experiéncias; direito do paciente desistir da pesquisa; se houver risco
de dano, invalidez ou morte, 0 pesquisador deve suspender os procedimentos.

No Brasil, foi promulgada a Lei de Biosseguranga n° 8.974/95, no qual
estabeleceu normas para uso das técnicas de engenharia genética e liberagdo no
meio ambiente de organismos geneticamente modificados e autorizagdo do poder
publico a criar a Comiss&o Técnica Nacional de Biosseguranga; em ato continuo, em
1996, o Conselho Nacional de Saude, Orgdo do Ministério da Salde, elaborou a
Resolugdo n° 196/96, estabelecendo niveis de risco e fornecendo orientagbes
normativas para uma boa conduta ética e de seguranga a serem observadas nas
pesquisas em saude envolvendo seres humanos; incorporou também os principios
basicos da bioética: autonomia, maleficéncia, beneficéncia e justica.

Atualmente, e de forma semelhante as demais determinagdes citadas, 0s
profissionais praticantes das técnicas de fertilizacdo humana obedecem de forma
ética a determinados principios da resclugao n®. 1.358/92 do Conselho Federal de
Medicina. Vale salientar que a ndo obediéncia subordina 0s sujeitos a um processo
formal sancionatoério.

Inicialmente, exige-se o consentimento informado, tanto em relagao aos
pacientes inférteis, como aos doadores, para as realizagbes das respectivas
técnicas reprodutivas, devendo as informagdes também atingir dados de carater
biolégico, juridicos, éticos, e econdmicos. Outro principio de destague trazido pela
resolu¢do € a proibigdo de utilizar as técnicas de reprodugdo assistidas com intuito

de selecionar 0 sexo ou qualquer outra caracteristica biocloégica do ser humano,
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exceto quando se trata de evitar doengas ligadas ao sexo do filho que venha a
nascer.

No tocante aos beneficiarios das técnicas reprodutivas, inclui-se além dos
conjuges e companheiro, que precisardo de consentimento informado do outro, a
mulher solteira, desde que tenha concordado de maneira livre e consciente em
documento especial. A resolugdo é contra a doagdo de gametas com carater
lucrativo ou comercial, exige-se 0 sigilo do doador do sémen, assim como dos
receptores, salvo por motivagcdo médica. As clinicas, centros ou servigos podem
criopreservar sémen, ovulo e pré-embrides. Quanto ao destino a ser dado aos pré-
embrides criopreservado em caso de divorcio, doenga ou falecimento de um ou
ambos os conjuges ou companheiros, cabe-lhe expressar sua vontade por escrito.

Neste diapasdo, esta demonstrado que o0s codigos e resolugdes
estabelecem normas de conduta ética que devem ser trilhadas pelos profissionais da
medicina que se dedicam aos procedimentos de fertilizag&o. Mas, € de bom alvitre
deixar catalogado que ndo é suficiente para demandar os problemas do
desenvolvimento da biotecnologia, pois a sociedade necessita a presenga do direito
ao tado da bioética para que haja a defesa das pessoas diante de possiveis abusos.
Direito, enquanto produtor maior do controle social e ciéncia normativa, é, por
exceléncia, o legitimo a acompanhar a evolugdo social, disciplinando seus atos de

forma abstrata, porém completa.

3.2 O sigilo do doador na fertilizagdo heterdloga e o direito a identificagcdo pelo

individuo gerado

De acordo com a resolugdo n° 1.358/92 do Conselho Federal de
Medicina, o procedimento de inseminagéo heterdloga tem como ponto fundamental
no desempenho de um bom tratamento, o sigilo do doador do material genético
como também dos receptores, haja vista os inimeros problemas que as informacgdes
a respeito da origem da filiagdo podem gerar para aquele que foi concebido. O
anonimato ndo so6 facilitaria a integridade da crianga a familia, evitande a

intervencdo de terceiros na sua formagédo, como também impediria essa crianca de
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ser tratada de maneira discriminatoria na sociedade, pela situacédo peculiar de como
foi gerada.

Nessa mesma linha de raciocino afirma Maria Clara Crespo Brauner
(2003.p.88):

A identidade do doador s6 pode ser revelada em caso de critérios médicos
emergenciais, como, por exemplo, nas situagdes em que a pessoa ienha
necessidade de obter informag¢&o genética indispensavel a sua sadde, ou
quando da utilizagdo de gametas com carga genética defeituosa. A
alegacéo de que a crianga tem o direito de conhecer a sua origem genética,
serviria apenas para realgar o conceito de paternidade bioldgica, sendo este
um conceito ultrapassado, em razdo da valoragdo da paternidade afetiva.

De acordo com o principio Constitucicnal da intimidade e da privacidade,
o doador do material genetico tem todo o direito de permanecer no anonimato. Em
posi¢ao inversa, o ser gerado advindo da reproducao heterdloga ndo tem nenhum
impedimento quanto a sua busca em conhecer a sua origem biologica, utilizando-se
do principio constitucional do direito a vida que sem duvida prevalece sobre o direito
a privacidade e a intimidade do doador. Assim, muitos s&o os problemas que o0s
julgadores enfrentam quando se deparam com o caso concreto, em que o doador e
o0 ser concebido buscam judicialmente o direito que lhes pertence. Diga-se de
passagem, ambos guarnecidos na Constituigao Brasileira.

No entendimento da doutrinadora, Olga Jubert Gouveia Krell (2008,
p.177):

Tratando-se de duas normas constitucionais com idénticas hierarquias e
forga vinculativa, cabera ao juigador ponderar e harmonizar os conflitos
constitucionais em jogo, de acordo com o caso concreto, a ele apresentado,
recorrendo inclusive ao principio da proporcionalidade.

Alguns doutrinadores defendem que o anonimato deve ser absoluto, mas
ndo se pode olvidar os riscos concretos de doengas hereditarias que a crianga pode
apresentar em seu desenvolvimento. Destarte, € inaceitavel que o anonimato do
doador venha prevalecer sobre a manutengéo da saude, ou até mesmo sobre o bem

maior imprescritivel, inalienavel que é a vida. Por outro lado, ndo pode-se prender
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exclusivamente as questdes de salde, diante dos conflitos éticos e juridicos. A
desconstituicdo do anonimato do doador traz sérios problemas tanto para a crianca
como também para o casal, uma vez que a necessidade de consolidar o novo ser no
seio familiar que o desejou parece abalar-se com a identificagdo do terceiro, que
contribuiu decisivamente para o nascimento.

Esta claro que os doadores ndo desejam ter sua identidade revelada; da
mesma forma os receptores tém direito ao segredo, para proteger a si mesmo e sua
prole; desta forma, o sigilo se justifica e se sobrepde ao direito de informagao.
Atualmente sabe-se que a paternidade afetiva vem tomando maiores proporgées,
autonomia e o desenvolvimento normal da familia assim formada.

No entendimento de Guilherme Calmon Nogueira da Gama (2003, p.803):

O anonimato das pessoas envolvidas deve ser mantido, mas devem ceder a
pessoa que resultou da técnica concepcionista heterologa, diante do
reconhecimento pelo direito brasileiro dos direitos fundamentais a
identidade, a privacidade e a intimidade, podendo a pessoa ter acesso as
informagbes sobre toda sua historia sob o prisma biologico para o
resguardo de sua existéncia, com a protegdo contra possiveis doencgas
hereditarias, sendo o unico titular de interesse legitimo para descobrir suas
origens.

O sigilo do doador ainda € um problema que preocupa a sociedade, haja
vista, a possibilidade de futuros casamentos de pessoas consangiiineos como pai
com filho ou mae com filho e irmaos, que de forma inocentes € levada ao erro,
trazendo assim um enorme prejuizo de ordem emocional, psiquica e econdmica
para os conjuges. Neste diapasdo, € mister um projeto de lei, a qual devera, além
de limitar o nimero de gestacdo por doador, também conferir responsabilidade ao
servico médico que emprega técnicas de reprodugéo artificial de forma a impedir que
de um mesmo doador nasgam mais de duas gestagbes de sexos diferentes num
mesmo Estado da Federagéo.

O Brasil, assim como outras nagdes, esta orfao de uma lei que possa
suprir toda essa lacuna trazida pelo desenvolvimento tecnolégico na seara do
desenvolvimento humano, razdo pela qual a discussdo reger-se-a em torno dos

projetos de lei pendentes de aprovagao pelo Congresso Nacional.
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Diante disto, o0 anonimato do doador faz surgir diversos debates e
entendiMentos sobre a matéria, uns defendem de forma relativa & quebra do sigilo
com intuito de protegdo as futuras doengas hereditaria que possa surgir com o
desenvolvimento da crianga, outros defende a quebra do sigilo de forma absoluta
sob o fundamento de ferirem os direitos humanos da personalidade na busca da sua
historicidade, outros de forma mais radical e sob entendimento de ferir a vida privada
do doador, contestdo a quebra do sigilo do doador, como também usando o
argumento do bem estar da crianga, uma vez que, a crianga podera ressenti-se com
tal revelagdo, prejudicando a sua aceitacgéo integral pela familia.

No tocante ao ser concebido de fecundacéo heteréloga € de bom grado
atentar, pois 0 mesmo n&o participou do contrato acordado entre doador e receptor
do material genético e clinica de fertilizagdo, comprometendo-se assim os
participantes em manter absoluto sigilo do doador como do receptor e vice e versa.
Sendo assim, ao ser gerado nada impede que busque a sua origem biolégica, com o
objetivo de avaliar e comparar as caracteristicas fisicas, emocionais, intelectuais, até
mesmo como justificativa psicologica para se compreender e aceitar realmente quem
ele &.

O ser concebido pode ainda pleitear esse direito utilizando-se do
dispositivo do art. 27 da lei 8.069/90 do Estatuto da Crianga e Adolescente
estabelece que reconhecimento do estado de filiagdo é direito personalissimo,
indisponivel e imprescritivel, podendoc ser exercitado conira os pais ou seus
herdeiros, sem qualquer restrigdo, observado o segredo de Justi¢a.”

Portanto, mesmo que o0s pais tenham firmados documento de
consentimento informado no qual se comprometia a n&do demandar a paternidade, o
termo ndo vincula o filho nascido, pois o direitc de reconhecimento do estade de
filiagdo e, por consequéncia, da origem genetica, € indisponivel e personalissimo e
pode ser exercido sem qualquer restrigdo, ndo podendo constituir objeto de renuncia
por parte de quem n&o 0s possui.

Ter direito ao reconhecimento da origem genética nao significa
subjugacgdo, discriminagdo ou preponderancia da filiagdo bioldgica em face da
filiagdo socioafetiva, pois tal entendimento s seria relevante quando tratamos de
discussao travada em um conflito positivo de paternidade, mas, ao tratar de uma
crianga que néo tera pai algum e desejando conhecer seus verdadeiros pais, nada

mais logico que se reconhecer esse direito. O direito ao reconhecimento da origem
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genética ndo Importa, igualmente, em desconstituicdo da filiagdo juridica ou
socioafetiva, mas apenas assegura a certeza da origem genética, a qual podera ter
preponderancia impar para a pessoa que a busca e néo podera nunca renunciar por
quem nao seja o seu titular.

Nos dizeres de Olga Jubert Gouveia Krell (2006, p.185):

E dado o direito & pessoa gerada artificialmente ingressar com agéo de
estado para assegurar ¢ seu direito da personalidade ao conhecimento da
origem genética, sem gue isso altere a filiagdo j& estabelecida. Ao mesmo
tempo, ndo caberia ao filho o direito de ingressar com agéo para contestar a
paternidade originaria de reprodugio heterologa, sendo esta, privativa do
maride da mae, assim como ccorre nos casos de reprodugdo natural,

Diante dessa linha de raciocinio de conflitos de normas constitucionais ¢
de suma importancia que os legisladores, no tocante as técnicas de reprodugdo
assistida, posam aprovar esses projetos que ora tramita no congresso nacional,
determinado que o fruto de inseminacéo artificial heterdloga tenha direito a conhecer
a sua origem genética, mas a partir dos dezesseis anos de idade, quando ¢ jovem
normalmente ja chegou a certa maturidade psicolégica, para que possa lidar
mentalmente com as informagdes sobre 0 seu genitor biolagico.

No tocante aos projetos de lei que estdo em tramitagdo no Congresso
Nacional, caso sejam aprovados, em nada v8o mudar com referéncia a pessoa do
doador e do ser concebido, haja vista que sdo meras copias da resolugdo n°.
1.358/92 do Conselho Federal de Medicina. O projeto de Lei n°. 90/99, de autoria do
senador Roberto Requido, destaca em seu art. 9 ¢/c art. 10, § 1°, que o sigilo do
doador s6 podera ser quebrado por razdes médicas que indiquem ser interesse da
crianga obter informag¢Bes genéticas necessarias para sua vida ou sua saude. As
informagdes relativas ao doador deverdo ser fornecidas, exclusivamente, para o
medico solicitante. Nesses mesmos trilhos o projeto de Lei n°. 1.184 de 2003, do
Senado Federal, destaca no seu art. 8° que é obrigagdo dos servigos de saude que
praticam a Reprodugdo Assistida em manter o sigilo dos doadores e receptores
venham conhecer reciprocamente suas identidades. Apensado com projeto de Lei n®
120/2003, do Senador Roberto Pessoa, que trata da investigagéo de paternidade de

pessoas nascida de técnica de Reprodugao Assistida.
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3.3 A problematica da fertilizag&o heterologa

O progresso das técnicas de reprodugao assistida criou algumas questdes
de dificil resposta no tocante & concepcgéo fora do corpo da mulher. A procriagao, ato
de decisao intima do casal, passa a ter a intervencgdo de terceiros como doadores e
médicos.

A medicina e as pesquisas cientificas transformaram o corpo humano
num material de exploragdo. O corpo perdeu suas caracteristicas sacras e, muitas
vezes, a integridade corporal é agredida em beneficio de uma necessidade social.
Todavia, pelo principio da inviolabilidade do corpo, qualquer violagdo deve ser
punida, porque € no corpo que se manifesta o respeito a dignidade da pessoa
humana.

Volta-se a repetir que dentre as técnicas de reprodugdo assistida, a forma
heterdloga levanta maiores indagag¢des na sociedade, haja vista a introdugdo de um
estranho no projeto de construgdo da familia, no qual deveria ser exclusivo do casal.
No tocante a filiagao, gera duvidas, visto que a crianga gerada atraves dessa tecnica
possuira um pai bioldgico diverso daguele que Ihe ira registrar e lhe acolher.

Por sua vez, a mulher casada que se submete a fertilizagdo com sémen
do doador heterdloga, sem consentimentc expresso do marido, a paternidade nao
podera ser imputada e constituira até mesmo causa de dissolugdo do vinculo
matrimonial e de agao negatoria de paternidade cumulada com anulagdo de registro
de nascimento.

Neste mesmo entendimento a mestre Silva da Cunha Fernandes
descreve (2005, p. 59):

Contudo se uma das partes ndo der seu consentimento para o
procedimento e, mesmo assim, ele for feito, ocorre falta grave suscetivel de
legitimar uma agéo de divorcio e, tendo sido a mulher inseminada com
esperma de terceirg, cabe ainda ao marido agdo negatdria de paternidade
contra a crianga assim concebida.
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Sendo assim, a pratica de um ato sem o conhecimento da outra parte,
caracteriza o dolo por parte de quem o praticou, uma viclacdo dos deveres de
afeicdo e respeito que sdo devidos ao cénjuge; sendo que a parte enganada tera
que suportar uma irremediavel dor moral.

O mesmo podendo ser aplicado aos casais, que vivem em unido estavel e
que se utiliza de técnica de reproducéo assistida heterdloga, mas é de bom alvitre
destacar que, diante da fragilidade dessa relacdo, fica comprometida a prova da
filiagdo. Desta feita, competird ao filho comprovar a existéncia de coabitagdo de sua
mae com o pretenso pai; pela inexisténcia do vinculo matrimonial, recairdo sobre o
filho os 6nus do reconhecimento. Todavia, surgem maiores problemas para a
crianga quando o companheiro nega-lhe reconhecer como filho, encontrando-se, de
um lado, em decorréncia do anonimato do doador, ndo podera indicar seu pai
biologico, e por outro, qualquer exame de DNA excluiria a paternidade do
companheiro.

Um dos maiores problema, se ndo o maior da inseminagéo heterdloga, €
a falta de uma lei que possa regulamentar de forma definitiva quem esta apto a se
utilizar deste método. E bem verdade que a resolucdo n°. 1.358/92 do Conselho
Federal de Medicina contempla as mulheres casadas ou em unido estavel, mas a
citada resolugédo nédo é lei nem tem forga de lei. Diante desta lacuna, abra-se uma
possibilidade aos transexuais cu homossexuais de se utilizar dessa técnica, quando
na verdade a nossa sociedade, ainda conservadora ndo aceita a hipotese de
constituicao de familia formada por pessoas do mesmo sexo o qual iria abalar a
estrutura familiar. Indaga-se a seguinte questdo: como seria o desenvolvimento
psiquico social de uma crianca dentro de um lar formado por pessoas do mesmo
sexo?

No tocante a utilizagdo da inseminagao heterdloga por mutheres solteiras,
villvas, separadas ou divorciadas, alguns doutrinadores ndo concordam com esse
procedimento. Considerando que a utilizagdo por tais pessoas desvirtuaria o objetivo
dessa técnica, qual seja: dar artificialmente filhos a um casal estéril; ainda haveria
desvantagens para a crianga, que nasceria Orfao de pai, sendo-lhe negada sua
ascendéncia paterna.

Nessa mesma linha de raciocino e de forma critica descreve Silvia da
Cunha Fernandes (2005, p.87):
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As técnicas de reprodugdo assistida n&c foram desenvolvidas para
satisfazer caprichos ou vontades egoistas de certas pessoas, seu
fundamento visa garantir um projeto parental ao casal estérit; nao se pode
guerer equipar o “direito de ter filhos” aos demais direitos fundamentais do
homem, como o direito & vida, a liberdade, a igualdade; porque aguele nem
chega a ser um direito e sim uma faculdade, o que existe & a liberdade de
procriar.

E louvavel o entendimento dos doutrinadores em quererem proteger os
métodos utilizados na inseminagao heterdloga, como também garantir a criangca um
lar formado com a presenga materna e paterna. Mas esse entendimento ndo pode
prosperar, uma vez que ndo esta acima da lei maior que é a Constituigdo Federal
que determina no caput do seu art.5° que todos sdo iguais perante a lei, sem
distincdo de qualquer natureza, garantindo-se aos brasileiros e aos estrangeiros
residentes no pais a inviolabilidade do direito a vida, a liberdade, a igualdade, a
seguranga e a propriedade. A Constituicdo Brasileira, de forma clara em seu art.226,
§ 4°, considera como entidade familiar a comunidade formada por qualquer dos pais
e seus descendentes.

Engquanto os legisladores ndo elaborarem uma lei que possa expressar de
forma transparente quem esta apto a se utilizar da reprodugdo humana assistida,
nada impede que pessoas, ndo amparadas pela resclugdo n® 1.385/92 do Conselho
Federal de Medicina busquem juridicamente autorizag¢do para se beneficiar desse
tratamento.

No tocante ao ser concebido através de fecundacgdo heterdloga surgem
problemas em formalizar o registro civil, uma vez que os pretensos pais que estdo
na guarda do filho ndo tém como provar perante aos ¢rgaos cartorarios que o filho é
fruto do matrimdnic ou de uma unido estavel gerado através de uma relagéo sexual,
nem foi submetido a processo de adogdo. Destarte, a mae que deu a luz a crianga
ndo € a mesma que esta com sua protecdo, os pais correm o risco de cometer o
crime de falsidade ideclogica em tentar registrar como seu filho de outrem. Assim, o
marido da mulher que concebeu a inseminagdo heterdloga estara, aos olhos da
legislagao penal, cometendo um crime. Ainda, em relag&o a crianga, quando nascido
com alguma ma formacao pode ocorrer 0 abandono do casal que submeteu ao

tratamento de inseminagdo como também do doador do material genético, haja vista
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a falta de uma lei que possa responsabilizar tal procedimento, ficando assim a
crianga jogada a propria sorte.

Em referéncia ao doador do material genético fertilizante, apesar do
acordo estabelecido entre os participantes da inseminagio heterologa e a clinica de
inseminagdo em permanecer no anonimato, faz surgir polémicas questdes éticas e
juridicas as pessoas envolvidas, pois, muitos inescrupulosos aproveitando-se da
inexisténcia de lei, e de forma covarde, e com intuito de extorqui em beneficio
préprio algo econdmico, poderdo reclamar judicialmente a paternidade, ao
reconhecer como seu o filho.

Neste mesmo diapasdo, mas de forma inversa, o filho concebido através
de fecundagéo heterdloga, encontra-se amparado pela vigente Constituigdo Federal.
Sendo assim, em idade adulta tem todo direito de ingressar com agdo de
investigagéo de paternidade, com intuito de conhecer o seu pai biolégico ou pais
bioldgico de acordo como se procedeu ao tratamento. E um direito personalissimo e
imprescritivel da crianga, ndo sendc passivel de obstaculizagdo, renuncia ou
disponibilidade por parte da mae ou do pai, mesmo que os pais tenham firmado
documento de consentimento informado no qual se comprometiam a nao demandar
a paternidade. O termo ndo vincula o filho nascido, pois o direito de buscar conhecer
sua origem genética, ndo constitui objeto de renuncia por parte de quem n&o possui.

O direito a identidade genética nao significa a desconstituicdo de
paternidade dos pais socioafetivos. Hoje, destaca-se a importancia da paternidade
socioafetiva e a denominada desbiologizagdo da paternidade. E o filho so
conheceria os pais biolégicos se quisesse. O que ndo se pode negar o direito de
personalidade a identidade e fazé-lo crescer sob uma mentira, no qual um simples
exame de DNA pode destruir toda fantasia de que a crianga ¢ filho biologico de um
casal.

E sabido por todos os participantes de reprodugdo assistida que a
resolucdo n°. 1.358/92 do Conselho Federal de Medicina proibe que as técnicas de
reproducdo assistida sejam aplicadas com a inten¢gdo de selecionar sexo ou
qualquer outra caracteristica bioldgica do futuro filho, salvo quando se trate de evitar
doengas ligadas ao sexo do filho que venha nascer. Porém, surgem problemas
quando varios casais que, de forma egoista, desrespeitam as determinagbes da
citada resolugdo, tendo em vista ndo possuir forga de lei, e somente vincula o

médico e a clinica. Assim, apesar de proibir o uso das técnicas para escolha de




49

sexo, casos dessa natureza tém acontecido no Brasil, que revela o fragrante de
casais, que apenas visam a atender interesses pessoais, que nada tem haver com
infertilidade ou esterilidade. Diante disso, os casais que se utilizam dessa manobra

ndo tem nogdo de que alguns embrides foram sacrificados para atender seus
proprios desejos.
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CONSIDERAGCOES FINAIS

Muitos problemas eram enfrentados por pessocas que sofria de
esterilidade, que consequentemente eram descriminadas por demais membros da
sociedade, diante dessa tortura psicologica casais se excluiam do meio social
passando a ser refém do medo, da angustia e dor em ver sumariamente
interrompido o desejo de perpetuar sua espécie. Nos ultimos anos a sociedade tem
sido agraciada com grandes avang¢os na biotecnologia que transformaram sonhos
em realidades de muitos casais acometidos por tal anomalia, os variados métodos e
técnicas que sugiram com desenvolvimento da medicina modificou o conceito de
paternidade e maternidade, porém o entendimento de mae sempre certa ja nao
persiste mais diante desse novo modelo de concepgao extracorpérea. A paternidade
que antes avia dificuldade para reconhecer diante da natureza fisiolégica do homem
também foi superada, pois um simples exame de DNA revela de forma absoluta a
verdadeira paternidade.

E bem verdade que o desenvolvimento das técnicas de reproducdo
humana assistida veio contribuir de forma salutar para suprir um problema que afeta
todas as camadas sociais, mas esse problema ainda persiste aqueles que nao tém
condi¢des financeiras de arcar com os custos de um tratamento que é muito caro
para pessoas financeiramente pobres, diante disso, mister se faz que o0s nossos
governantes criem politicas publicas voltada para financiar esses tratamentos de
salde as classes menos favorecida uma vez que a saude €& um direito
constitucionalmente imposto por lei.

O atual modelo de familia também sentiu o reflexo do desenvolvimento da
biotecnologia. As relagbes de parentesco e filiagdes foram alteradas aquele estilo de
parentesco advindo de relagdes consangiineo vem perdendo espagos para um
parentesco afetivo com base no amor e respeito. Haja vista a concepgdo de um ser
nao gerado pelos meios naturais de reprodugdo, que um homem e uma mulher
mantem. Diante desta evolugdo cientifica o direito apesar de ser uma ciéncia
dinamica n&o consegue acompanhar esse ritmo acelerado imposto pela medicina,
que dia a dia faz surgir novos modelos e técnicas de reproducgao assistida, fazendo
0s seres humanos de verdadeiras cobaias, sem nenhuma regulamentagao juridica

especifica. Mas, o direito mesmo de forma lenta, deve seguir de perto todo esse
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desenvolvimento cientifico, impedindo a ultrapassagem dos limites estabelecidos
pela convivéncia social harmdnica, ética e pacifica. Dentro deste contexto, ¢ de
suma importancia que se volte toda atengdo a protecéo do ser gerado, uma vez que
nao sabe a sua origem biologica nem tem explicagdes para tais caracteristicas ou
comportamentos que a flora com se desenvolvimento ético e psicolégico. Os pais,
por sua vez, devem estar preparados para lidar com os problemas que podem surgir
com o ser gerado, haja vista a introdugdo no meio social faz surgir muitas
indaga¢cdes e informag¢des. Irdo a todo tempo cerca-lo, prejudicando o
desenvolvimento dentro do grupo familiar que esta inserido. A reprodugdo humana
assistida € uma realidade. Nao ha como ignorar todos os seus beneficios, usando
apenas de argumentos filosoficos e religiosos. Deve-se procurar como meio de
utiliza-la de modo a servir a sociedade, sem perder de vista o respeito a dignidade
humana e o equilibrio das relagbes sociais.

Destarte, se de um lado foi superado o problema da infertilidade, do outro
ainda persiste, em enorme escala, os problemas enfrentados por nossos julgadores,
quando se deparam com o caso concreto; por exemplo, quando o filho, atravées de
uma agao de reconhecimento de paternidade, busca conhecer a sua origem
genética e consequentemente o direito a sucessdo, ou alimentos, advindo de
pessoas que se utilizaram das técnicas de reprodugdo assistida. O cédigo civil
brasileiro apesar de fazer men¢ao algumas técnicas nao vai muito além, visto que
essa mateéria deva ser tratada por uma lei especifica.

O Brasil, atée o presente momento, nao foi contemplado com uma lei que
possa de forma efetiva guarnecer os interesses sociais, no tocante as tecnicas de
reproducdo assistida, pois ainda depende da aprovagao dos projetos de lei que ora
tramitam no Congresso Nacional. Registre, por oportuno, que essa materia, ha tanto
tempo, estd esquecida pelos legisladores, e mesmo sendo aprovada uma lei, esta
sera considera atrasada, devido ao desenvolvimento cientifico na biotecnologia.
Diante disso, o unico caminho a ser trilhado pelos profissionais que atuam nessa
area € a resolugdo n° 1.358/92 do Conselho Federal de Medicina, que serve de
orientacao ética e respeito pelo ser humano, e acima de tudo, a vida. Mas a citada
resolucdo ndo tem forga de lei para coibir as atrocidades cometidas por pessoas
envolvidas nesse procedimento, que faz tornar um verdadeiro comercio lucrativo
para muitos inescruputosos que se utilizam do estado de caréncia em que muitos

casais se encontram na busca incessante de um filho.




Desta feita, € mister um debate amplo acerca do tema, que possa
envolver médicos, juristas, politicos, religiosos, e até a propria sociedade civil, pois
s6 através de questionamentos, poderdo ser obtidas propostas concretas que
supram esse celeuma de conflitos que o desenvolvimento cientifico nos traz.
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ANEXO 1 RESOLUGAO CFM N°. 1.358/92

O COSELHO REGIONAL DE MEDICINA, no uso das atribuigées que |he confere a

Lei n°. 3.268, de 30 de Setembro de 1957, regulamentada pelo Decreto 44.045, de
19 de julho de 1958.

CONSIDERANDO a importancia da infertilidade humana como um problema de
saude, com implicagbes médicas e psicologicas, e a legitimidade do anseio de
supera-la;

CONSIDERANDO que o avango do conhecimento cientifico ja permite solucionar
varios dos casos de infertilidade humana;

CONSIDERANDO que as técnicas de Reprodugdo Assistida tém possibilidade a
procriagdo em diversas circunstancias em que isto ndo era possivel pelos
procedimentos tradicionais;

CONSIDERANDO a necessidade de harmonizar o uso desta técnica com os
principios da ética medica;

CONSIDERANDO, finalmente, o que ficou decidido na Sessé&o Plenaria do Conselho
Federal de Medicina em 11 de novembro de 1992,

RESOLVE:

Art. 1° - Adotar as NORMAS ETICAS PARA A UTILIZACAO DAS TECNICAS DE
REPRODUCAO ASSISTIDA, anexa a presente Resolugdo, como dispositivo
deontologico a ser seguido pelos médicos.

Art. 2° - Esta Resolugéo entre em vigor na data da sua publicagéo.
Sao Paulo - SP, 11 de Novembro de 1992.

IVAM DE ARAUJO MOURA FE
Presidente

HERCULES SIDNEI PIRES LIBERAL
Secretario — Geral

UFCG - CAMPUS DE SOUSA
Publicada no D.O. U dia 19.11.92 — Secao | Pagina 16056. BIBLIOTECA SETORIAL

NORMAS ETICAS PARA A UTILIZACAO DAS TECNICAS DE REPRODUCAO
ASSISTIDA.



I

| - PRINCIPIOS GERAIS

1- As técnicas de Reprodugdo Assistida (RA) tém o pape! de auxiliar na resolugéo
dos problemas de infertilidade humana, facilitando o processo de procriagdo quando
outras terapéuticas tenham sido ineficaz ou ineficiente para a solugéo da situagéo
atual de infertilidade.

2 - As tecnicas de RA podem ser utilizadas desde que exista probabilidade efetiva
de sucesso e ndo incorra em risco grave de salde para a paciente ou o possivel
descendente.

4- As técnicas de RA ndo devem ser aplicadas com a intengéo de selecionar o sexo
ou qualquer outra caracteristica biolégica do futuro filho, exceto quando se trate de
evitar doengas ligadas ao sexo do filho gue venha nascer.

5- E proibido a fecundagéo de odcitos humanos, com gualquer outra finalidade que
nao seja a procria¢gdo humana.

8- O numero ideal de odcitos e pré-embrides a serem transferidos para a receptora
nao deve ser superior a quatro, com o intuito de ndo aumentar os riscos ja existentes
de multiparidade.

7- Em caso de gravidez multipla, decorrente do uso de técnicas de RA, & proibido
utiliza¢do de procedimentos que visem a redugdes embrionarias.

Il - USUARIOS DAS TECNICAS DE RA

1- Toda mulher, capaz nos termos da lei, que tenha solicitado e cuja indicagdo nao
se afaste dos limites desta Resolucdo, pode ser receptora das técnicas de RA,
desde que tenha concordado de maneira livre e conciente em documento de
consentimento informado.

2- Estando casada ou em unido estavel, sera necessario a aprovagao do cénjuge
ou do companheiro, apds processo semelhante de consentimento informado.

Il - REFERNTE AS CLINICAS, CENTROS OU SERVIGOS QUE APLICAM
TECNICAS DE RA

As clinicas, centros ou servicos que aplicam técnicas de RA s&o responsaveis pelo
controle de doengas infecto-contagiosas, coleta, manuseio, conservagao,
distribuicdo e transferéncia de material bioldgico humano para a usuaria, de técnica
de RA, devendo apresentar como requisitos minimos:

1-Um responsavel por todos os procedimentos medicos e laboratoriais executados,
que sera, obrigatoriamente, um medico.




2-Um registro permanente (obtido através de informacgdes observadas ou relatadas
por fonte competente) das gestagbes, nascimento e mal-formagdes de fetos ou
recém-nascidos, provenientes das diferentes técnicas de RA aplicadas na unidade

em aprego, bem como dos procedimentos laboratoriais na manipulagdo de gametas
e pré-embrides.

3- Um registro permanente das provas diagnosticadas a que é submetido o material
biocloégico humano que sera transferido aos usuarios das fécnicas de RA, com a
finalidade precipuo de evitar a transmissdo de doengas.

IV - DOACAO DE GAMETAS OU PRE-EBRIOES
1- A doacgéo nunca tera carater lucrativo ou comercial.
2- Os doadores nao devem conhecer a identidade dos receptores e vice-versa.

3- Obrigatoriamente serd mantido o sigilo sobre a identidade dos doadores de
gametas e pré-embrides, assim como dos receptores. Em situagdes especiais, as
informagdes sobre doadores, por motivagdo médica, podem ser fornecidas areas de
um milh&o de habitantes.

4- As clinicas, centros ou servigos que empregam a doagao devem manter, de forma
permanente, um registro de dados clinicos de carater geral, caracteristica fenotipica
e uma amostra de material celular dos doadores.

5- Na regiao de localizagdo da unidade, o registro das gestacdes evitard que um
doador tenha produzido mais que 2 (duas) gestacgdes, de sexo diferentes, numa area
de um milhdo de habitantes.

6- A escolha dos doadores € de responsabilidade da unidade. Dentro do possivel
devera garantir que o doador tenha a maior semelhanga fenotipica e imunologica e a
maxima possibilidade de compatibilidade com receptora.

7- Nao sera permitido aoc médico responsavel pelas clinicas, unidades ou servigos,
nem aos integrantes da equipe multidisciplinar que nelas prestam servigos,
participarem como doadores nos programas de RA.

V- CRIOPRESERVAGAO DE GAMETAS OU PRE-EMBRIOES

1- As clinicas, centros ou servico podem criopreservar espermatozdide, 6vulos e
pré-embrides.

2- O ndmero total de pré-embrides produzidos em laboratdrios sera comunicado aos
pacientes,para que se decida quantos pré-embribes serdo transferidos a fresco,
devendo o excedente ser criopreservado, ndo podendo ser descartado ou destruido.

3- No momento da criopreservagdo, os cdnjuge ou companheiros devem expressar
sua vontade, por escrito, quanto ao destino que serd dado aos pré-embrides




criopreservados, em caso de divorcio, doengas graves ou de falecimento de um ou
de ambos, e quando desejam doa-los.

VI - DIAGNOSTICO E TRATAMENTO DE PRE-EMBRIOES

As técnicas de RA podem ser utilizadas na preservagdo e tratamento de doencgas
genéticas ou hereditarias quando perfeitamente indicados e com suficiente garantias
de diagnaostico e terapéutica.

1- Toda intervengéo sobre pré-embribes “in vitro”, com fins diagnosticos, ndo podera
ter outra finalidade que a avaliagdo de sua de sua viabilidade ou detecgdo de
doencas hereditarias, sendo obrigatério o consentimento informado do casal.

2- Toda intervengdo com fins terapéuticos, sobre pré-embrides “in vitrp”, nao terd
outra finalidade que tratar uma doenga ou impedir sua transmiss&o, com garantias
reais de sucesso, sendo obrigatorio o consentimento informado do casal.

3- O tempo maximo de desenvolvimento de pré-embrides “in-vitro” sera de 14 dias.

Vil - SOBRE A GESTAGAO DE SUBSTITUIGAO (DOAGAO TEMPORARIA DO
UTERO)

As técnicas, Centros ou Servigos de Reprodugdo Humana podem usar técnicas de
RA para criarem a situagao identificada como gestagdo de substituigdo, desde que
exista um problema médico que impega ou contra-indique a gestacdo na doadora
genética.

1- As doadoras temporarias do Utero devem pertencer & familia da doadora
genética, num parentesco até o segundo grau, sendo os demais casos sujeitos a
autorizagdo do Conselho Regional de Medicina.

2- A doadora temporaria do utero ndo podera ter carater lucrativo ou comercial.







PROJETO DE LEI N°. 90 DE 1999
SENADOR LUCIO ALCANTARA
RELATOR SENADOR ROBERTO REQUIAO

Dispde sobre a Reprodugio Assistida
O CONGRESSO NACIONAL decreta:

SEGAOQ |
DOS PRINCIPIOS GERAIS

Artigo 1° Esta Lei disciplina o uso das técnicas de Reprodugdo Humana
Assistida (RA) que importam na implanta¢do artificial de gametas ou embriGes
humanos, fertilizados in vitro, no aparelho reprodutor de mulheres receptoras.

§ 1 ° Para os efeitos desta Lei, atribui-se a denominagéo de:

| - beneficiarios aos cdnjuges ou aoc homem e & mulher em unido estavel, conforme
definido na Lei n° 8.971, de 29 de dezembro de 1994, que tenham solicitado o
emprego de Reprodugdo Assistida;

Il - gestagdo de substituicdo ao caso em que uma mulher, denominada genitora
substituta, tenha autorizado sua inseminagéo artificial ou a introdugédo, em seu
aparelho reprodutor, de embrides fertilizados in vitro, com © objetivo de gerar uma
crianga para os beneficiarios, observadas as limitagées do art. 3° desta Lei;

Ill - consentimento livre e esclarecidc ao ato pelo qual os beneficiarios sdo
esclarecidos sobre a Reprodugdo Assistida;

E manifestam consentimento para a sua realizagao.

Artigo 2° A utilizacao Reprodugdo Assistida, S sera permitida, na forma
autorizada nesta Lei e em seus regulamentos, nos casos em que se verifica
infertilidade e para a prevengio de doengas genéticas ligadas ao sexo desde que

| - exista, sob pena de responsabilidade, conforme estabelecido no art. 38 desta Lei,
indicagdo médica para o emprego da Reprodugdo Assistida;

, consideradas as demais possibilidades terapéuticas disponiveis, e ndo se incorra
em risco grave de saude para a muther recepiora ou para a crianga;

If - a receptora da técnica seja uma mulher civiimente capaz, nos termos da lei, que
tenha solicitado o tratamento de maneira livre e consciente, em documento a ser
elaborado conforme o disposto nos Art. 4° e 5° desta Leij

Il - a receptora da técnica seja apta, fisica e psicologicamente, apds avaliagéo gue
leve em conta sua idade cronolégica e outros critérios estabelecidos em
regulamento.




§ 1° Somente os cdnjuges ou 0 homem e a muther em unifio estavel poderio
ser beneficiarios das técnicas de Reprodugdo Assistida;

§ 2° Caso nao se diagnostique causa definida para a situagdo de infertilidade,
observar-se-3, antes da utilizagdo da Reprodugio Assistida;
, prazo minimo de espera, que sera estabelecido em regulamento e levarad em conta
a idade da mulher receptora.

Artigo 3° Fica permitida a gestagédo de substituicdo em sua modalidade néo-
remunerada, nos casos em que exista um problema médico que impega ou contra-
indique a gestagéo na beneficiaria e desde que haja parentesco até o segundo grau
entre os beneficiarios e a genitora substituta.

Paragrafo unico. A gestacdo de substituigdo nZo podera ter carater lucrativo ou
comercial, ficando vedada a modalidade conhecida como (tero ou barriga de
aluguel.

SEGAO Il
DO CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Artigo 4° O consentimento livre e esclarecido serd obrigatério para ambos os
beneficiarios, vedada a manifestacdo da vontade por procurador, e sera formalizado
por instrumento particular, que contera necessariamente 0s seguintes
esclarecimentos:

| - a indicagdo médica para o emprego de Reprodugdo Assistida;
, ho caso especifico;

Il - os aspectos técnicos e as implicagbes médicas das diferentes fases das
modalidades de Reprodugao Assistida;
disponiveis, bem como os custos envolvidos em cada uma delas;

Il - os dados estatisticos sobre a efetividade das técnicas de Reprodugéo Assistida;
nas diferentes situagdes, incluidos aqueles especificos do estabelecimento e do
profissional envolvido, comparados com 0s numeros relativos acs casos em que néo
se recorreu a Reprodugéo Assistida;

IV - a possibilidade e a probabilidade de incidéncia de danos ou efeitos indesejados
para as mulheres e para 0s nascituros,

V - as implicagdes juridicas da utilizagdo da Reprodugéo Assistida;
VI - todas as informagbes concernentes a capacitagdo dos profissionais e
estabelecimentos envolvidos;

VIl - demais informacgdes estabelecidas em regulamento.

§ 1° O consentimento mencionado neste artigo, a ser efetivado conforme as
normas regulamentadoras que irdo especificar as informag¢des minimas a serem
transmitidas, sera exigido do doador e de seu cdnjuge, ou da pessoa com quem viva
em unido estavel.
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§ 2° No caso do paragrafo anterior, as informagSes mencionadas devem
incluir todas as implicagdes decorrentes do ato de doar, inclusive a possibilidade de
a identificag@o do doador vir a ser conhecida.

Artigo 5° O consentimento devera refletir a livre manifestacdo da vontade dos
envolvidos, e o documento originado devera explicitar:
| - a técnica e os procedimentos autorizados pelos beneficiarios, inclusive o nimero
de embriGes a serem produzidos, observado o limite disposto no art. 14 desta Lei;

Il - as circunsténcias em que doador ou depositante autoriza ou desautoriza a
utilizagdo de seus gametas.

SEGAO IIt
DOS ESTABELECIMENTOS E PROFISSIONAIS QUE REALIZAM A
PROCRIAGAO MEDICAMENTE ASSISTIDA

Art. 6° Clinicas, centros, servicos e demais estabelecimentos que aplicam a
RA s&o responsaveis:

| - pela elaboragdo, em cada caso, de laudo com a indicacdo da necessidade e
oportunidade para a realizagdo da técnica de Reprodugao Assistida,

Il - pelo recebimento de doacgbes e pelas fases de coleta, manuseio, controle de
doengas infecto-contagiosas, conservagdo, distribuicdo e transferéncia do material
biolégico humano utilizado na Reprodugdo Assistida, vedando-se a transferéncia a
fresco de material doado;

lll - pelo registro de todas as informagdes relativas aos doadores desse material e
aos casos em que foi utilizada a Reprodugédo Assistida, pelo prazo de cinquenta
anos apés o emprego das técnicas em cada situagao;

IV - pela obtencdo do consentimento livre e esclarecido dos beneficiarios de
Reproducdo Assistida, doadores e respectivos conjuges ou companheiros em uniédo
estavel, na forma definida na Seg¢ao |l desta Le;i;

V - pelos procedimentos médicos e laboratoriais executados.

Paragrafo unico. As responsabilidades estabelecidas neste artigo n&o excluem
outras, de carater complementar, a serem estabelecidas em regulamento.

Art. 7° Para obter a licenga de funcionamento, clinicas, centros, servigos e
demais estabelecimentos que aplicam Reprodugdo Assistida devem cumprir os
seguintes requisitos minimos:

| - funcionar sob a dire¢&o de um profissional médico;

It - dispor de recursos humanos, técnicos e materiais condizentes com as
necessidades cientificas para realizar a Reprodugéo Assistida,;




Il - dispor de registro de todos os casos em que tenha sido empregada a
Reprodugéo Assistida, ocorra ou ndo gravidez, pelo prazo de cinglienta anos;

IV - dispor de registro dos doadores e das provas diagnosticas realizadas no
material bioldgico a ser utilizado na Reproducgdo Assistida com a finalidade de evitar
a transmissédo de doengas e manter esse registro pelo prazo de cingilenta anos apos
0 emprego do material;

V - informar o 6rgdo competente, a cada ano, sobre suas atividades concernentes a
Reprodugao Assistida.

§ 1° A licenga mencionada no caput deste artigo, obrigatéria para todos os
estabelecimentos que pratiguem a Reprodugdo Assistida, sera valida por no méaximo
trés anos e renovavel ao término de cada periodo, podendo ser revogada em virtude
do descumprimento de qualquer disposi¢do desta Lei ou de seu regulamento.

§ 2° Exigir-se-a4 do profissional mencionado no inciso | deste artigo e dos
demais médicos que atuam no estabelecimento prova de capacitacao para o
emprego de Reprodugdo Assistida..

§ 3° O registro citado no inciso 11l deste artigo deverd conter, por meio de
prontuarios, elaborados inclusive para a crianga, e de formularios especificos, a
identificacdo dos beneficiarios e doadores, as técnicas utilizadas, a pre-selegédo
sexual, quando imprescindivel, na forma do art. 17 desta Lei, a ocorréncia ou ndo de
gravidez, o desenvolvimento das gestagdes, os nascimentos, as malformacgdes de
fetos ou recém-nascidos e outros dados definidos em regulamento.

§ 4° Em relagcdo aos doadores, o registro citado no inciso IV deste artigo
devera conter a identidade civil, os dados clinicos de carater geral, foto
acompanhada das caracteristicas fenotipicas e amostra de material celular.

§ 5° As informagobes de que trata este artigo sdo consideradas sigilosas, salvo
nos casos especificados nesta Lei.

§ 6° No caso de encerramento das atividades, os estabelecimentos de que
trata esta Secdo deverdo transferir os registros mencionados nos incisos Il e IV
deste artigo para o érgdo competente do Poder Publico.

SEGAOIV _
DAS DOAGOES

Art. 8° Sera permitida a doacdo de gametas, sob a responsabilidade dos
estabelecimentos que praticam a RA, vedadas a remunerag¢éo e a cobranga por
esse material, a qualquer titulo.

Art. 9° Os estabelecimentos que praticam a RA estardo obrigados a zelar pelo
sigito da doagédo e das informagdes scbre a crianga nascida a partir de material
doado.

Art. 10 Excepciona-se o sigilo estabelecido no artigo anterior nos casos
autorizados nesta Lei, obrigando-se o estabelecimento responsavel pelo emprego da
RA a fornecer as informagdes solicitadas.
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§ 1° Quando razbes médicas indicarem ser de interesse da crianca obter
informagGes genéticas necessarias para sua vida ou salde, as informagées relativas
ao doador deverao ser fornecidas exclusivamente para o médico solicitante.

§ 2° No caso autorizado no paragrafo anterior, resguardar-se-a a identidade
civil do doador, mesmo que o médico venha a entrevista-lo para obter maiores
informagdes sobre sua saude.

Art. 11 A escolha dos doadores sera responsabilidade do estabelecimento
que pratica a RA e devera garantir, tanto quanto possivel, semelhanga fenotipica e
compatibilidade imunoldgica entre doador e receptor.

Art. 12 Com base no registro de gestagdo, o estabelecimento que pratica RA
devera evitar que o mesmo doador venha a produzir mais de duas gestagbes de
sexo diferentes numa area de um milhdo de habitantes.

Art. 13 Nao poderao ser doadores, os dirigentes, funcionarios e membros, de
equipe de estabelecimento gue pratiqgue a Reprodugdo Assistida ou seus parentes.

SEGAO V )
DOS GAMETAS E EMBRIOES

Art. 14 Na execucéo de técnica de RA poderdo ser transferidos no maximo
quatro embrides a cada ciclo reprodutivo da muther receptora.

Paragrafo anico Serdo obrigatoriamente transferidos a fresco todos os embrides
obtidos, obedecido o critério definitivo no caput deste artigo.

Art. 15 Os estabelecimentos que praticam a RA ficam autorizados a preservar
gametas humanos, doados ou depositados apenas para armazenamento, pelos
métodos permitidos em regulamento.

§ 1° Nado se aplicam aos embrides originais in vitro, antes de sua introdugéo
no apareiho reprodutor da mulher receptora os direitos assegurados ao nascituro na
forma da lei.

§ 2° Serdo definidos em regulamentacgéo os tempos para armazenamento;
| — Preservacgao de gametas depositados apenas para armazenamento;
Il - Desenvolvimento de embrides in vitro.

§ 3°. Os gametas depositados apenas para armazenamento sO poder&o ser
entregues a pessoa depositante.

§ 4°. E obrigatério o descarte de gametas:
| - Doados a mais de dois anos;
Il -Sempre que for solicitado pelos doadores;
[1l-Sempre que estiver determinado no documento de consentimento informado
IV-Nos casos conhecidos de falecimento de doadores ou depositantes.
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Art. 16. A pré-selecdo sexual s6 podera ocorrer nos casos em que 0s
beneficiarios recorram & RA em virtude de apresentarem probabilidade genética

para gerar criangas portadoras de doengas ligadas ao sexo, mediante autorizagéo
do Poder Publico.

SECAOVI _
DA FILIAGAO

Art. 17 Sera atribuida aos beneficiarios a condigdo de pais da crianga nascida
mediante o emprego das técnicas de RA.

Art. 18 A pessoa nascida a partir de gameta doado ou por meio de gestacédo
de substituigdo ndo tera qualquer espécie de direito ou vinculo em relagdo aos
doadores e seus parentes bioldgicos, salvo os impedimentos matrimoniais.’

parégrafo Gnico E assegurado a pessoa de que trata este artigo o direito, se
assim o desejar, de conhecer a identidade do doador ou da mée substituta, no
momentoc em que completar sua maioridade civil ou se habilitar para o casamento.

Art. 19. As pessoas que se utilizam de técnicas de RA em desobediéncia ao
disposto no paragrafo unico do artigo 2°, desta lei poderdo perder ¢ direito ao patrio
poder, a critério do juiz competente.

Art. 20. No caso de uso ilegal de gametas proveniente de individuo falecido
antes da fecundagdo, a crianga ndo se beneficiara de efeitos patrimoniais e
sucessorios em relagao ao falecido.

Art. 21. O direito a maternidade sobre a crianga nascida mediante o uso ilegal
de técnicas de RA sera concedido a mulher que deu a luz, exceto quando essa
mulher tiver recorrido & RA por ter ultrapassado a idade reprodutiva, situagdo em
que a maternidade sera outorgada a doadora do ovulo.

SEGAOVII
DOS CRIMES

Art. 23. E crime:
| - Praticar redugéo embrionaria;
Pena: reclusio de seis a vinte anos e multa.
Il - Praticar a RA sem estar previamente licenciado para a atividade.
[Il - Praticar a RA sem o consentimento informado dos beneficiarios e dos doadores
na
forma determinada nesta Lei, bem como fazé-lo em desacordc com o termo
constantes do documento de consentimento assinado por eles;
Pena de reclusdo de seis a vinte anos e multa.
IV - envolver-se na pratica de utero ou barriga de aluguel na condigéo de
beneficiario, intermediario ou executor da técnica;
Pena de reclusdo de um a trés anos € multa.




VI - Deixar de manter as informagfes exigidas na forma especifica, recusar-se a
fornecé-las nas situagdes previstas ou divulga-las a outrem nos casos nao
autorizados, consoante as determinacdes desta Lei;
Pena: de detengédo de seis meses a dois anos e multa.
VII - Utilizar gametas de doadores ou depositantes sabidamente falecidos;
Pena: reclusdo de um trés meses e multa.
VIII - Implantar mais de guatro embriGes na mulher receptora;
Pena: reclusdo de dois a seis anos e multa.
X - Conservar gametas doados por periodo superior a dois anos ou utilizar esses
gametas
Pena: detengao de dois a seis meses e multa.
Xl - envolver-se na pratica de Utero ou barriga de aluguel, na condi¢do de mée
substituta;
Pena: de detencao de dois a seis meses e multa.
Xl - Produzir embriGes em excesso, armazena-los, descarta-los, ou cedé-los a
outrem, ainda que gratuitamente;
Pena: reclusdo de seis a vinte anos e multa.
Xl - deixar de implantar na mulher receptora os embrifes produzidos, exceto no
caso de contra-indicacdo meédica;
Pena: reclusdo de seis a vinte anos e multa.

§ 1° A pratica de qualguer uma das condutas arroladas neste artigo acarretara
a perda da licencia do estabelecimento de reprodugéo assistida e do profissional
responsavel, sem prejuizo das demais sangdes legais cabiveis.

§ 2° O estabelecimento e os profissionais medicos que nele atual sdo, entre
si, civil e penalmente responsaveis pelo emprego da RA.

SEcAovii
DAS DISPOSIGOES FINAIS

Artigo 23. O poder Publico regulamentara esta Lei, inclusive quanto as
normas especificadoras dos requisitos para a execugdo de cada técnica de RA,
competindo-lhe também conceder a licenga aos estabelecimentos e profissionais
que praticam RA e fiscalizar suas atuagodes.

Artigo 24. Os embrides congelados existentes até a entrada em vigor da
presente Lei poderdo ser utilizados, com o consentimento das pessoas que 0s
originaram, na forma permitida nesta Lei, observando © prazo maximo de
preservagdo do embrido a ser estabelecido em regulamento.

§ 1° Presume-se autorizada a utilizagdo, para reprodugdo, de embrides
originados in vitro existentes antes da entrada em vigor desta Lei, se, no prazo de
sessenta dias a contar da data de publicagdo desta Lei, os depositantes ndo se
manifestarem em contrario.

§ 2° Incorre na pena prevista no crime tipificado no inciso Xl do artigo 22
aquele que destacar, sem autorizagdo do poder publico, embrido congelado
anteriormente a entrada em vigor desta Lei.

Artigo 25. Esta Lei entrara em vigor no prazo de um ano a contar da data de
sua publicagéo.




PROJETO DE LEI N°. 1184, DE 2003
Dispde sobre a Reprodugéo Assistida.

O CONGRESSO NACIONAL decreta:

CAPITULO |
Dos Principios Gerais

Art. 1° Esta Lei regulamenta o uso das técnicas de Reprodugéo Assistida (RA)
para a implantacéo artificial de gametas ou embriées humanos, fertilizados in vitro,
no organismo de mulheres receptoras.

Paragrafo Unico. Para os efeitos desta Lei, atribui-se a denominacéo de:

| — embribes humanos: ao resultado da unido in vitro de gametas, previamente & sua
implantagdo no organismo receptor, qualquer que seja o estagio de seu
desenvolvimento;

Il — beneficiarios: as mulheres ou acs casais que tenham solicitado o emprego da
Reprodugao Assistida;

Il - consentimento livre e esclarecido: ao ato pelo qual os beneficiarios sé&o
esclarecidos sobre a Reproducdo Assistida e manifestam, em documento,
consentimento para a sua realizagdo conforme disposto no Capitulo || desta Lei.

Art. 2° A dtilizagdo das tecnicas de Reproducado Assistida sera permitida, na
forma autorizada nesta Lei e em seus regulamentos, nos casos em que se verifique
infertilidade e para a prevengao de doengas genéticas ligadas ao sexo, e desde que:
| — exista indicagdo médica para o emprego da Reproducgdo Assistida, consideradas
as demais possibilidades terapéuticas disponiveis, segundo o disposto em
regulamento;

Il - a receptora da técnica seja uma mulher civilmente capaz, nos termos da lei, que
tenha solicitado o tratamento de maneira livre, consciente e informada, em
documento de consentimento livie e esclarecido, a ser elaborado conforme o
disposto no Capitulo 1l desta Lei;

Il - a receptora da técnica seja apta, fisica e psicologicamente, apos avaliagdo que
leve em conta sua idade e outros critérios estabelecidos em regutamento;

IV — o doador seja considerado apto fisica e mentaimente, por meio de exames
clinicos e complementares que se fagam necessarios.

Paragrafo Unico Casc ndo se diagnostique causa definida para a situagdo de
infertilidade, observar-se-a, antes da utilizagdo da Reproducgdo Assistida, prazo
minimo de espera, que sera estabelecido em regulamento e levara em conta a idade
da mulher receptora. ’

Art. 3° E proibida a gestagao de substituicgo.

CAPITULO Il
Do Consentimento Livre e Esclarecido

Art. 4° O consentimento livre e esclarecido sera obrigatério para ambos os
beneficiarios, nos casos em que a beneficiaria seja uma mulher casada ou em unido
estavel, vedada a manifestacdo da vontade por procurador, e sera formalizado em
instrumento particular, gue contera necessariamente o0s seguintes esclarecimentos:




I — a indicacdo médica para o emprego de Reproducdo Assistida, no caso
especifico, com manifestacdo expressa dos beneficiarios da falta de interesse na
adog&o de crianga ou adolescente:;

Il — os aspectos técnicos, as implicagbes médicas das diferentes fases das
modalidades de Reprodugéo Assistida disponiveis e 0s custos envolvidos em cada
uma delas;

Il — os dados estatisticos referentes a efetividade dos resultados obtidos no servico
de salde onde se realizara o procedimento de Reprodugao Assistida;

IV — os resultados estatisticos e probabilisticos acerca da incidéncia e prevaléncia
dos efeitos indesejados nas técnicas de Reprodugdo Assistida, em geral e no
servigo de saude onde esta sera realizada;

V —as implicagdes juridicas da utilizagdo de Reprodugédo Assistida;

VI — os procedimentos autorizados pelos beneficiarios, inclusive o numero de
embrides a serem produzidos, cbservado o limite disposto no art. 13 desta Lei;

VIl — as condi¢gdes em que o doador ou depositante autoriza a utilizagcdo de seus
gametas, inclusive postumamente;

VIl — demais requisitos estabelecidos em regulamento.

§ 1° O consentimento mencionado neste artigo serda também exigido do
doador e de seu cdnjuge ou da pessoa com quem viva em unido estavel e sera
firmado conforme as normas regulamentadoras, as quais especificardo as
informagdes minimas que lhes serao transmitidas.

§ 2° No caso do § 1° as informagGes mencionadas devem incluir todas as
implicagdes decorrentes do ato de doar, inclusive a possibilidade de a identificagdo
do doador vir a ser conhecida.

CAPiTULOIIN
Dos Servigos de Saude e Profissionais

Art. 5° Os servigos de saude que realizam a Reprodugdo Assistida sdo
responsaveis:
| — pela elaboragdo, em cada caso, de laudo com a indicagdo da necessidade e
oportunidade para o emprego da técnica de Reprodugao Assistida;
I1 - pelo recebimento de doagdes e pelas fases de coleta, manuseio, controle de
doencas infecto-contagiosas, conservacéao, distribuigéo e transferéncia do material
bioldgico humano utilizado na Reproducdo Assistida, vedando-se a transferéncia de
sémen doado a fresco;
Il - pelo registro de todas as informacgdes relativas aos doadores e aos casos em
que foi utilizada a Reprodugéo Assistida, pelo prazo de 50 (cinqlenta) anos;
IV — pela obtengdo do consentimento livre e esclarecido dos beneficiarios de
Reprodugdo Assistida, doadores e respectivos cénjuges ou companheiros em unido
estavel, na forma definida no Capitulo 1l desta Lei;
V — pelos procedimentos medicos e laboratoriais executados;
VI — pela obtengdo do Certificado de Qualidade em Biosseguranga junto ao 6rgéo
competente,
VIl — pela obtengdo de licenga de funcionamento a ser expedida pelo 6rgdo
competente da administragdo, definido em regulamento.
Paragrafo Unico. As responsabilidades estabelecidas neste artigo nao
excluem outras, de carater complementar, a serem estabelecidas em regulamento.
Art. 6° Para obter a licenga de funcionamento, os servigos de saude que
realizam Reprodugdo Assistida devem cumprir os seguintes requisitos minimos:
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| — funcionar sob a diregdo de um profissional médico, devidamente capacitado para
realizar a Reprodugdo Assistida, que se responsabilizard por todos os
procedimentos medicos e laboratoriais executados;

It — dispor de equipes multiprofissionais, recursos técnicos e materiais compativeis
com o nivel de complexidade exigido pelo processo de Reprodugdo Assistida;

Il — dispor de registro de todos os casos em que tenha sido empregada a
Reprodugao Assistida, ocorra ou ndo gravidez, pelo prazo de 50 (cinglenta) anos;

IV — dispor de registro dos doadores e das provas diagndsticas realizadas, pelo
prazo de 50 (cinqlienta) anos apds o emprego do material biologico;

V — encaminhar relatério semestral de suas atividades ao 6rgdo competente definido
em regulamento.

§ 1° A licenga mencionada no caput deste artigo sera valida por até 3 (trés)
anos, renovavel ao término de cada periodo, desde que obtido ou mantido o
Certificado de Qualidade em Biosseguranga, podendo ser revogada em virtude do
descumprimento de qualquer disposigdo desta Lei ou de seu regulamento.

§ 2° O registro citado no inciso Il deste artigo devera conter a identificacéo
dos beneficiarios e doadores, as técnicas utilizadas, a pré-selegcdo sexual, quando
imprescindivel, na forma do art. 15 desta Lei, a ocorréncia ou nao de gravidez, o
desenvolvimento das gestagdes, os nascimentos, as malformag¢des de fetos ou
recem-nascidos e outros dados definidos em regulamento.

§ 3° Em relagdo aos doadores, o registro citado no inciso IV deste artigo
devera conter a identidade civil, os dados clinicos de carater geral, foto
acompanhada das caracteristicas fenotipicas e uma amostra de material celular.

§ 4° As informacgfes de que trata este artigo sac consideradas sigilosas, salvo
nos casos especificados nesta Lei.

§ 5° No caso de encerramento das atividades, os servicos de salde
transferirdo os registros para o orgdo competente do Poder Puablico, determinado no
regulamento.

CAPITULO IV
Das Doagdes

Art. 7° Sera permitida a doagdo de gametas, sob a responsabilidade dos
servigos de saude que praticam a Reprodugéo Assistida, vedadas a remuneragéo e
a cobranga por esse material, a qualguer titulo.

§ 1° Nao sera permitida a doagdo quando houver risco de dano para a saude
do doador, levando-se em consideragdo suas condigdes fisicas € mentais.

§ 2° O doador de gameta € obrigado a declarar:
| — ndo haver doado gameta anteriormente;

Il — as doencas de que tem conhecimento ser portador, inclusive os antecedentes
familiares, no que diz respeito a doengas genético-hereditarias e outras.

§ 3° Podera ser estabelecida idade limite para os doadores, com base em
critérios que busquem garantir a qualidade dos gametas doados, quando da
regulamentagdo desta Lei.

§ 4° Os gametas doados e ndo-utilizados ser&o mantidos congelados ate que
se dé o éxito da gestagao, apds o qué proceder-se-a ac descarte dos mesmos, de
forma a garantir que o doador beneficiard apenas uma Unica receptora.




Art. 8° Os servigos de salde que praticam a Reprodugéo Assistida estardo
obrigados a zelar pelo sigilo da doagao, impedindo que doadores e beneficiarios
venham a conhecer reciprocamente suas identidades, e pelo sigilo absoluto das
informagGes sobre a pessoa nascida por processo de Reproducéo Assistida.

Art. 9° O sigilo estabelecido no art. 8° poderd ser quebrado nos casos
autorizados nesta Lei, obrigando-se o servico de salde responsavel pelo emprego
da Reprodugéo Assistida a fornecer as informagdes solicitadas, mantido o segredo
profissional e, quando possivel, o anonimato.

§ 1° A pessoa nascida por processo de Reprodugéo Assistida tera acesso, a
qualquer tempo, diretamente ou por meio de representante legal, e desde que
manifeste sua vontade, livre, consciente e esclarecida, a todas as informagdes sobre
O processo gue o gerou, inclusive a identidade civil do doador, obrigando-se o
servigo de saude responsavel a fornecer as informacgdes solicitadas, mantidos os
segredos profissional e de justica.

§ 2° Quando razdes médicas ou juridicas indicarem ser necessario, para a
vida ou a salde da pessoa gerada por processc de Reprodugdo Assistida, ou para
oposigédo de impedimento do casamento, obter informagdes geneticas relativas ao
doador, essas deverdo ser fornecidas ao médico solicitante, que guardara o devido
segredo profissional, ou ao oficial do registro civil ou a quem presidir a celebragdo do
casamento, que notificara os nubentes e procedera na forma da legislagéo civil.

§ 3° No caso de motivagdo médica, autorizado no § 2° resguardar-se-a a
identidade civil do doador mesmo que o médico venha a entrevista-lo para obter
maiores informagdes sobre sua saude.

Art. 10 A escolha dos doadores sera de responsabilidade do servigo de salde
que pratica a Reprodugdo Assistida e devera assequrar a compatibilidade
imunolégica entre doador e receptor.

Art. 11 Ndo poderdo ser doadores os dirigentes, funcionarios e membros de
equipes, ou seus parentes até o quarto grau, de servi¢o de saude no qual se realize
a Reproducgao Assistida.

Paragrafo unico. As pessoas absolutamente incapazes ndo poderdo ser doadoras
de gametas.

Art, 12 O Titular do Cartério de Registro Civil de Pessoas Naturais fica
obrigado a comunicar ao orgdo competente previsto no art. 5%, incisos VI e VI, até o
dia 10 de cada més, o registro dos obitos ocorridos no més imediatamente anterior,
devendo da relagdo constar a filiagao, a data e o local de nascimento da pessoa
falecida.

§ 1° No caso de ndo haver sido registrado nenhum ¢ébito, devera o Titular do
Cartorio de Registro Civil de Pessoas Naturais comunicar esse fato ao referido érgéo
no prazo estipulado no caput deste artigo.

§ 2° A falta de comunicagdo na época propria, bem como © envio de
informacgées inexatas, sujeitara o Titular de Cartério de Registro Civil de Pessoas
Naturais a multa variavel de R$ 636,17 (seiscentos e trinta e seis reais e dezessete
centavos) a R$ 63.617,35 (sessenta e trés mil, seiscentos e dezessete reais e trinta
e cinco centavos), na forma do regulamento.

§ 3° A comunicagdo deverd ser feita por meio de formularios para
cadastramento de ébito, conforme modelo aprovado em regulamento.

§ 4° Deverao constar, além dos dados referentes a identificagdo do Cartorio
de Registro Civil de Pessoas Naturais, pelo menos uma das seguintes informagdes
relativas a pessoa falecida:
| — nimero de inscri¢do do P1S/Pasep;
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Il - numero de inscricdo do Instituto Nacional do Seguro Social - INSS, se
contribuinte individual, ou namero de beneficio previdenciario - NB, se a pessoa
falecida for titular de qualquer beneficio pago pelo INSS:

IIl — numero do CPF;

IV — numero de registro de Carteira de Identidade e respectivo érgéo emissor,

V — numero do titulo de eleitor;

VI — nimero do registro de nascimento ou casamento, com informagao do livro, da
folha e do termo;

VIl — numero e série da Carteira de Trabalho.

CAPITULO V
Dos Gametas e Embrides

Art. 13 Na execucgdo da técnica de Reprodugdo Assistida, poderdo ser
produzidos e transferidos até 2 (dois) embriGes, respeitada a vontade da mulher
receptora, a cada ciclo reprodutivo.

§ 1° Serao obrigatoriamente transferidos a fresco todos os embrides obtidos,
obedecido ao critério definido no caput deste artigo.

§ 2° Os embribes originados in vitro, anteriormente a sua implantagdo no
organismo da receptora, ndo séo dotados de personalidade civil.

§ 3° Os beneficiarios sao juridicamente responsaveis pela tutela do embrido e
seu ulterior desenvolvimento no organismo receptor.

§ 4° Sao facultadas a pesquisa e experimentacdo com embries transferidos
e espontaneamente abortados, desde que haja autorizagdo expressa dos
beneficiarios.

§ 5° O tempo maximo de desenvolvimento de embrides in vitro sera definido
em regulamento.

Art. 14 Os servigos de saude sdo autorizados a preservar gametas humanos,
doados ou depositados apenas para armazenamento, pelos métodos e prazos
definidos em regulamento.

§ 1° Os gametas depositados apenas para armazenamento serdo entregues
somente a pessoa depositante, ndo podendo ser destruidos sem sua autorizagao.

§ 2° E obrigatério o descarte de gametas:
| — quando solicitado pelo depositante;

Il — quando houver previsdo no documento de consentimento livre e esclarecido;

lIl - nos casos de falecimento do depositante, salvo se houver manifestagdo de sua
vontade, expressa em documento de consentimento livre e esclarecido ou em
testamento, permitindo a utilizag&o postuma de seus gametas.

Art. 15 A pré-selegao sexual sera permitida nas situagdes clinicas que
apresentarem risco genético de doencas relacionadas ao sexo, conforme se
dispuser em regulamento.

CAPITULO VI
Da Filiagao da Crianga

Art. 16 Sera atribuida aos beneficiarios a condigdo de paternidade plena da
crianga nascida mediante o emprego de técnica de Reprodugao Assistida.




§ 1° A morte dos beneficiarios ndo restabelece o poder parental dos pais

bioldgicos.
§ 2° A pessoa nascida por processo de Reprodugdo Assistida e o doador terdo
acesso aos registros do servigo de saude, a qualquer tempo, para obter informagées
para transplante de ¢rgéos ou tecidos, garantido o segredo profissional e, sempre
que possivel, 0 anonimato.

§ 3° O acessoc mencionado no § 2° estender-se-a até os parentes de 2° grau
do doador e da pessoa nascida por processo de Reproducio Assistida.

Art. 17 O doador e seus parentes bioldgicos ndo terdo qualquer espécie de
direito ou vinculo, quanto a paternidade ou maternidade, em relagdo & pessoa
nascida a partir do emprego das técnicas de Reprodugdo Assistida, salvo os
impedimentos matrimeoniais elencados na legislagao civil.

Art. 18 Os servigos de salde que realizam a Reprodugao Assistida sujeitam-
se, sem prejuizo das competéncias de 6rgdo da administragdo definido em
regulamento, a fiscalizagdo do Ministério Publico, com o objetivo de resguardar a
saude e a integridade fisica das pessoas envolvidas, aplicando-se, no gue couber,

as disposi¢des da Lei n°. 8.069, de 13 de julho de 1990 (Estatuto da Crianga e do
Adolescente).

CAPITULO VII
Das Infragoes e Penalidades

Art. 19 Constituem crimes:
| — praticar a Reprodugdo Assistida sem estar habilitado para a atividade:

Pena — detengéao, de 1 (um) a 3 (trés) anos, e multa;
Il — praticar a Reprodugao Assistida sem obter o consentimento livre e esclarecido
dos beneficiarios e dos doadores na forma determinada nesta Lei ou em desacordo
com os termos constantes do documento de consentimento por eles assinado:

Pena — reclusdo, de 1 (um) a 4 (quatro) ancs, e multa;
Il - participar do procedimentc de gestagcdo de substituigdo, na condigdo de
beneficiario, intermediario ou executor da técnica:

Pena —reclusdo, de 1 (um) a 3 (trés) anos, e multa;
IV — fornecer gametas depositados apenas para armazenamento a qualquer pessoa
gue ndo o proprio depositante, ou empregar esses gametas sem sua prévia
autorizagdo:

Pena — reclusdo, de 1 (um) a 3 (trés) anos, e multa;
V — deixar de manter as informacdes exigidas na forma especificada, ndo as
fornecer nas situagdes previstas ou divulga-las a outrem nos casos nao autorizados,
consoante as determinagdes desta Lei:

Pena — detengéo, de 1 (um) a 3 (irés) anos, e multa;
VI — utilizar gametas de doadores ou depositantes sabidamente falecidos, salvo na
hipétese em que tenha sido autorizada, em documento de consentimento livre e
esclarecido, ou em testamento, a utilizagdo pdstuma de seus gametas:

Pena — reclusdo, de 1 (um) a 3 (trés) anos, e multa;
VIl — implantar mais de 2 {(dois) embrides na mulher receptora:

Pena — recluséo, de 1 (um) a 3 (trés) anos, e multa;
VIl — realizar a pré-selegéo sexual de gametas ou embrides, ressalvado o disposto
nesta Lei: |

Pena — reclusdo, de 1 (um) a 3 (trés) anos, e multa;




IX — produzir embrides além da quantidade permitida:

Pena — reclusdo, de 1 {um) a 3 (trés) anos, e multa;
X — armazenar ou ceder embrides, ressalvados os casos em que a implantacéo seja
contra-indicada:

Pena — recluséo, de 1 (um) a 3 (trés) anos, e multa;
Xl — deixar o médico de implantar na mulher receptora os embrides produzidos,
exceto no caso de contra-indicagao meédica:

Pena — recluséo, de 1 (um) a 3 (trés) anos, e multa;
Xl — descartar embrido antes da implantag&o no organismo receptor:
Pena - reclusdo, de 1 (um) a 3 (trés) anos, e multa;
Xl — utilizar gameta:
a} doado por dirigente, funcionario ou membro de equipe do servigo de sadde em
que se realize a Reprodugdo Assistida, ou seus parentes até o quarto grau,
b) de pessoa incapaz;
¢) de que tem ciéncia ser de um mesmo doador, para mais de um beneficiario;
d} sem que tenham sido os beneficiarios ou doadores submetidos ac controle de
doencgas infecto-contagiosas e a outros exames complementares:

Pena — reclusao, de 1 {(um) a 3 (trés) anos, e multa.
Paragrafo unico. Ao aplicar as medidas previstas neste artigo, o juiz considerara a
natureza e a gravidade do delito e a periculosidade do agente.

Art. 20 Constituem crimes:
| — intervir sobre gametas ou embrifes in vitro com finalidade diferente das
permitidas nesta Lei:

Pena — detencgéo, de 6 (seis) meses a 2 (dois) anos, e multa;
Il — utilizar 0 medico do proprio gameta para realizar a Reprodugdo Assistida, exceto
na qualidade de beneficiario:

Pena — detencéo, de 1 (um) a 2 (dois) anos, e multa;
Il — omitir o doador dados ou fornecimento de informagéo falsa ou incorreta sobre
qualquer aspecto relacionado ao ato de doar:

Pena — detengdo, de 1 (um) a 3 (trés) anos, e multa;
IV — praticar o medico redugdo embrionaria, com consentimento, apos a implantagdo
no organismo da receptora, salvo nos casos em que houver risco de vida para a
muiher:

Pena - reclusdo de 1 (um)} a 4 (quatro) anos;
V - praticar o médico redugdo embrionaria, sem consentimento, apds a implantagao
no organismo da receptora, salvo nos casos em que houver risco de vida para a
mulher:

Pena — reclusdo de 3 {trés} a 10 (dez) anos.
Paragrafo Unico. As penas cominadas nos incisos IV e V deste artigo sao
aumentadas de 1/3 {um terco), se, em conseqiéncia do procedimento redutor, a
receptora sofre lesdo corporal de natureza grave; e sdo duplicadas, se, pela mesma
causa, lhe sobrevém a morte.

Art. 21 A pratica de qualguer uma das condutas arroladas neste Capitulo
acarretara a perda da licenga do estabelecimento de Reprodugdo Assistida, sem
prejuizo das demais sangdes legais cabiveis.
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CAPITULO VIII
Das Disposi¢oes Finais

Art. 22 Os embriGes conservados até a data de entrada em vigor desta Lei
poderdo ser doados exclusivamente para fins reprodutivos, com o consentimento
previo dos primeiros beneficiarios, respeitados os dispositivos do Capitulo IV.
Paragrafo unico. Presume-se autorizada a doagéo se, no prazo de 60 (sessenta)
dias, os primeiros beneficiarios ndo se manifestarem em contrario.

Art. 23 O Poder Publico promoverd campanhas de incentivo a utilizagio, por
pessoas inférteis ou ndo, dos embrides preservados e armazenados até a data de
publicag&o desta Lei, preferencialmente ao seu descarte.

Art. 24 O Poder Publico organizard um cadastro nacional de informagdes
sobre a pratica da Reprodugao Assistida em todo o territorio, com a finalidade de
organizar estatisticas e tornar disponiveis 0os dados sobre o quantitativo dos
procedimentos realizados, a incidéncia e prevaléncia dos efeitos indesejados e
demais complica¢Bes, os servicos de salude e os profissionais que a realizam e
demais informacgbes consideradas apropriadas, segundo se dispuser em
regulamento.

Art. 25 A Lei n® 8.974, de 5 de janeiro de 1995, passa a vigorar acrescida do
seguinte art. 8°-A:

“Art. 8°-A. S&o vedados, na atividade com humanos, os experimentos de clonagem
radical atraves de qualquer técnica de genetecnologia.”

Art.260 art. 13 da Lei n°. 8.974, de 1995, passa a vigorar acrescido do
seguinte inciso IV, renumerando-se os demais:

IV — realizar experimentos de clonagem humana radical através de qualquer técnica
de genetecnologia;

Art. 27 Esta Lei entra em vigor 180 {(cento e oitenta dias) a partir da data de
sua publicagdo.
Senado Federal, Julho de 2003

Senador José Sarney
Presidente do Senado Federal




