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“0 abuso nf@o pode climinar o uso. A
possibilidade de um uso cticamente inaceitavel
de uma técnica. frute do saber humano, nio
pode eliminar o seu uso se cla ¢ de beneficio
para os demais membros dessa sociedade. O
que procede € seu estrito regulamenio no
marco do bem comum. Este € o marco da [LELY

{Aristoteles — &fica a Nicdmaco)



RESUMO

Discuie-se a problematica da filiagfo civil na reproducfio humana assistida, haja visia a lacunia
que a legislagdo patria deixa acerca da identificagdo da maternidade ¢ paternidade ¢, de igual
modo, pelo fato das técnicas de concepclo artificial serem cada vez mais comuns. cuja
complexidade provoca discussdes atuais de indole juridica, pois tem suscitado guestdes de
dificil solugio para o ordenamento. além de provocar inquietactes nos defensores da ética ¢
da moral, extraindo-se daf a releviincia de se abordar a temdtica sob o prisma da legalidade.
objetivo principal deste trabalho ¢ apresentar uma visio geral sobre os problemas da filiugio
na reproducéio humana assistida para ampliar a discussfo no gue tange as relaghes de
parentesco, mormente no que concerne a fihacdo, inseridas no Ambito das tdenicas
laboratoriais de reprodugdo humana. Para tanto, lanca mio da pesguisa bibliografica ¢ dos
métodos  excgético-juridico, historico-evolutivo e de estudo comparativo. Organiza:zse o
irabalho em trés capitulos dos quais o exordial discute a reproducBo humana assistida
enfocando os procedimentos mais utilizados ¢ indicando alguma controvérsia a respeito,
sepue o segundo capitulo com o estudo do instituto da fliagdo civil primando por ama analise
normativa ¢ relacionando-o com os problemas advindos da reprodugiio humana: estes por sua
verz, sdo detalhados pelo tereeiro capitulo que, a0 mesmo fempo, sugere caminhos para uma
possivel solucdo do dilema. Comgo resuliado constata-se o problema de gue o ordenamento
brasileiro nfdo possui wma norma especialista que regulamente o tema ot sua totalidade. tendo
apenas a resolugo n°.: 1.358/92 do Conselho Federal de Medicina, que constitui am conjunto
de principios éticos que nortcarfio a conduta médica perante a reprodug@io humans assistids ¢
ndo tem, assim, a coercibilidade de uma lei; ¢ confirma-se a hipdtese de gque ha indefiniclo na
filiag@io de algumas criangas nascidas das técnicas de reproducfio humana e discordineta das
normas gxistentes sobre o assunto. Conclui-se enfatizando que ¢ salutar a regulamentacio dos
institulos inerentes a procriagéio artificial para resguardar os dircitos fandamentais expressos
na Constitui¢io Federal de 1988 ¢ possibilitar harmonia & sociedade através da justiva no caso
concreto,

Palavras-chave: Reproducio Humana Assistida. Filiacfio Civil. Produgio Legislativa.



ABSTRACT

The problem of the civil filiation is discussed in the attended human reproduction, have seen
the gap that the legislation homeland leaves concerning the identification of the maternity and
paternity and, 1n equal way, for the fact of the techniques of artificial conception they be more
and more common, whose complexity provokes current discussions of juridical nature,
because it has been raising subjects of difficult solution for the ordainment. besides proveking
inquietudes m the defenders of the cthics and of the morals, being extracted the relevance then
of approaching the thematic under the prism of the legality. The objective principal of this
work is to present a general vision on the problems of the filiation in the human reproduction
attended to enlarge the discussion in what it plays to the relationship relationships. cspecialiy
in what it concerns to the filiation, inserted in the ambit of the techniques laboratoriais of
human reproduction. For so much, it throws hand of the bibliographical research and of the
methods exegetic-juridical, historical-evolutionary and of comparative study. He/she is
organized the work in three chapters of the which the exordial discusses the atrended human
reproduction focusing the procedures more used and indicating some controversy 1o | respeet;
it follows the second chapter with the study of the institute of the civil filiation excelling for a
normative analysis and relating hiny/it with the problems avidness of the human reproduction;
these for your time, are detailed for the third chapter that, at the same time. he/she suggests
roads for a possibie solution of the dilemma. As result is verified the problem that the
Brazilian ordainment doesn't possess a specialist norm that regulates the theme in youwr
totality, just tends the resolution no..: 1.358/92 of the Federal Council of Medicine, that it
constitutes a group of ethical beginnings that will orientate the medical conduct before the
attended human reproduction and he/she doesn't have, like this, the coercive of a law: and the
hypothesis is confirmed that there is defiance in some born children's of the technigues of
human reproduction filiation and disagrcement of the existent norms on the subjeel. It 1s
concluded emphasizing that is salutary the regulation of the inherent institutes the artificial
procreation io protect the fundamental rights expressed in the Federal Constitution of 1988
and to make possible harmony to the society through the justice in the concrete case.

Word-key: Attended Human reproduction. Civil filiation. Legislative production.
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INTRODUCAO

A sociedade nunca experimentou em escala tdo profunda avancos cientificos tio
marcantes. A tecnologia ¢ a tbnica do cendrio juridico: o desenvolvimento cientifico &
continuo ¢ parece nido ter limites. Alvos outrora inimaginaveis tornaram-se relativamente
banais. Porém, esses avangos tecnolbgicos sio fregilentemente contestados. porque nfie so
sabe, previamente, quais as decorréncias advindas ¢, ressalle-se, lals conquistas sdo
irreversiveis, ou seja, posto um estagio, nfo ha como voltar afras.

O trabaltho aborda a problematica da filiagdo civil na reproduglio humana assistida.
destacando a incidéncia das diversas praticas de reprodugo atheias ao método natural gue sio
carentes de regulamentagio legal, e que, por isso, surtem efeitos desacobertados pelo manto
protetor da legislagdo.

0 direito de filiacdo € um dos institutos juridicos afetados por essa inéreia legislativi ¢
clama por uma soluco imediata e eficaz, pois é inegavel que a reprodugio humana assistida
fora, nos ultimos tempos, enriquecida com o advento da biotecnologia ¢ vem recchendo mais
adesdo de usuarios. O mercado, consciente disso, a cada dia investe mais nesta empreitada de
auxiliar a natureza ou agir como tal no processo de reproducio humana.

A escoltha do tema surgiu a partir de estudos feitos em sede de Diretio de Familia no
que concerne a filiacdo pelos modos de reprodugio assistida, dadas as intimeras questdes que
o Codigo Civil atual ndo consegue suprir. Outrossim, a demanda de casais que recorrem 4s
clinicas especializadas em reprodugdo humana ¢ visivelmente superada em minimos lapsos
temporais. Todavia. essas pré.iicés sdo realizadas sem cobertura de lei especifica, o gue
denota, de per si, a relevincia do ‘é[cma_; haja vista sua atualidade e seu gran de polémica tanio

no meio juridico como nas arcas éticas, morais e religiosas.



A pesquisa que ora se apresenta tem come escopo analisar 08 principais aspectos da
reproducio humana assistida e. especificamente. os scus efeitos na {Hiacao civil. Obictiva-se,
igualmente, ampiiar a discussfo no que tange & utilizag®o das praticas de reproducao assistida
sem aparato legal: enumerar o que existe de regulamentagfio normativa que dé respaldo as
casas de saide para que realizem procedimentos ligados a reproducie humana assistida:
relacionar o direito de filiagiio com a paternidade ¢ a maternidade ¢ suas consegliéneias
inerentes 4 concepgfo nfo-natural; investigar como o direito brasileito se dispde a tratar <da
tematica; realizar comparacdes com o direito alienigena; enfim, analisar a temdtica primands
pela ética. pela moral, e essencialmente pela legalidade.

Diante do problema centrado na defimc3o da filiagdo civil dos descendentes oriundos
das técnicas de reproducio humana assistida, levanta-se a hipdtese de que ¢ grande ¢ namere
de criangas nascidas através da reproducgio humana assistida cujo direito de fillagio ndo &
regulamentado por fei especifica, ¢ ainda constata-se que ha contrariedade nas cscassas
normas gue abordam a leméatica. |

F relevanie enfatizar que neste trabatho de cunho académico wiliza-se o métode
cientifico de pesquisa bibliografica, além dos métodos exegético-juridico, histdrico-evolutive
¢ de estudo comparativo para que da analise da legislagho e doutrma brasileiras perlinentes,
frente as leis internacionads, e em razdo da sintese de conhecimentos contraidos. se possa
demonstrar de que maneira posiciona-se o Brasil frente ao problema da filiacho civil opunda
das téenicas de concepciio artilicial.

O estudo revela-se em (rés capitulos, sendo gue no primeiro discorre-se sobre
reproducio humana assistida enfocando, prcl.iminarmentc_‘ 0 desejo de ¢ exeresy a procriagdo

biologica, fundamentado nos antigos ¢ atuais pensamentos da sociedade, para em seguida



abordar seus aspectos de ordem iécnica, quais scjam: o conceito, as espicies de
procedimentos: e encerra-se com o apontamento das principais controvérsias gue norteiam o
assunto.

O segundo capitulo detém-se na disciplina do dircito de filiacio na legislagio e, para
tanto, realiza uma abordagem da filiacfo civil fazendo alusio ao seu histdrico; dispositives da
atual Constituicgo Federal, do Codigo Civil de 2002 e da Resolucido n.: 1.358/92 do Conselho
Federal de Medicina (intea disposicio normativa espectfica vigente a tratar do assunio) ¢
sobre a rela.q,ﬁq entre a reprodugdo humana assistida ¢ a filiagfo civil.

No tereeiro capitulo desenvolve-se o problema da fillagfo civil na reproduciio hurmana
agsistida, retratando o arcabougo juridico brasileiro pertinente e trazendo a baila legislagdes de
paises estrangeiros que ja dispuseram sobre a temdtica cm epigrate. Por {im, dispoe-se sobie
as cruciais preocupagdes juridico-sociats relativas 2 Nliagfo civil pelas praticas do concepgio

artificial, sugerindo alguma solugdo para 0s mais urgentes probiemas.



CAPITULO T A REPRODUCAG HUMANA ASSISTIDA

E cedico que as aspiragdes da humanidade influenciam seu comporiamento e
modificam seus valores, ¢ o desejo de auferir melos hébeis 2 ultrapassagem da barreira do
impossivel desatia a ciéneia, a ética e o Direlto. 1Uma das maiores satisfacdes humanas ¢ 4
procriagdo, a continuidade de sua espécie, a exlensiio de sua existéneis ¢ u necessidade «do
multiplicar-se, pois, val desde o sonho pessoal de constituicde familiar ate a idéia de
continuidade do universo.

Desde os tempos mais antigos. a procriac@o cstd ligada a uvma inlinita alegria, uma
graga divina. Ha refatos biblicos, no livre do Exodo, que aduzent a mator graga gue Dous
poderta conceder a um homem seria uma descendéncia tdo numerosa quanto as estrelas do
céu. Do lado oposto, aguele gue permanecesse sem fithos era tido amaldicoado peta divindade
suprema e, por isso. excluido de sua tﬁho, sofrendo hamilthagfes de todo o género.

E também da Biblia que se extraem os primeiros desafios do homem 4 naturcza nu
que se refere & reproducfio humana. Neste documento ha deserighes de fatos em que &
infertilidade e a esterilidade foram superadas e, por misericdrdia divina. casais que nao tinhan
descendentes, surpre;m}dememente, passaram a ter. E o caso, por exemplo, de Sora esposa de
Abragic (narrado no Hvro do Fxodo) que em idade avangada, concebeu o sou primogénito:
bem como do nascimento de Sansfo, relatado no hivro Juizes, ja que sua mae 4 havia sido
declarada como infértil; e. no mesmo sentido, conta o Evangelho de Lucas que isabel, csposs
de Zacarias, jd idosa ¢ considerada infértil, deu & luz a Jodo Batista; por fim, a concepgdo de
Jesus. que ainda segundo os livros biblicos do Evangelho, teria ocorrido sem relagdo sexual.

A mitologia, segundo ALDOVRANDI ¢ FRANCA (2002, p. 2} ¢ rica na mengdo de
hipdteses de mulheres gue engravidam fora do ato sexual. Na Grécia, lem-se o exempioe de

Ates — fitho de Nana (filha do rei Sangario) que teria colhido uma améndoa ¢ colocado no sew



ventre. Na China, Kwanyin era a deusa da fertilidade ¢ possibilitava a tfecundidade dos
muiheres que lhe prestassem culto. No Japiio, a deusa da fertilidade cra Vanitiin, as mulhercs
se dirigiam sozinhas a seu templo ¢ retornavamn gravidas. No Fgito, o deus Qsirvis foria sido
morto por seu Irmao que, pretendendo tomar-lhe a lideranga politica escondera o seu corpo. A
deusa Isis, inconformada com a morte do esposo que a deixara sem Dlhos. sa
desesperadamente 4 procura do corpo de seu amado e, quando o encontra. fica muiio tempo
pousada sobre Osiris sob a forma de um falcdo com asas abertas. Usando de foda sua magia.
{sis consegue engravidar do marido morto e dar & luz a Horus. gue veio a se tornar Farad
egipcio. E por nitimo, no Brasil, ¢ conhecida a lenda do boto que engravida as mulheres que
Ihe dirigem o olhar.

Destarte. os avangos tecnoldgicos permitiram que o sonho mitico viesse a se tornar
realidade. As modernas téenicas de inseminaclio artificial e fertilizacho assistida tornaram
esse milagre praticamente um fato normal, ndo fossem as dividas sobre o possivel desrespeito

a0 ritmos naturals da vida humana e a valores éticos.
1.1 Concetto

A reproducio ¢ uma caracteristica de todos 0s seres vivos. Ela ¢ fimdamental para &
manutencdo do numero de individuos de uma espécie, pois 05 seres vivos sO surgem g partiv
de outros seres iguais a eles por meio da reprodugfo.

A reprodugiic humana, portanto, ¢ a capacidade, peculiar 4 sua condiciio de ser vivo,
que 0 ser humano tem de se muitipiicar;através da unido de elementos gendticos do homem e
da mulher, gque por via natural, se realiza através da conjungfo carnal e, posteriormente, da

fecundagio.
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Todavia, nem todos os casais apresentam condigies bioldgicas de reproduzir-se
naturalmente. Assim ¢ que os problemas de infertilidade ou esterilidade induzem um casal,
sequioso por formar uma descendéncia, a procurar tratamentos médicos ou metos artilicias
para auxilid-los na concepcio de seus filhos.

A reproducio humana assistida € basicamente, no entendimento de ALDROVAN! ¢
FRANCA (2002, p. 1). a intervencfio do homem no processo de procriagiic natural, com o
objetivo de possibilitar que pessoas com problemas de fertilidade ou estertiidade satisfacam o
desejo de alcangar a maternidade ou a paternidade.

Num outrc entendimento. a Procriacdo Artificial ou Reprodug@e Medicaments
Assistida, “¢ um conjunto de técnicas através das quais se permite a reprodugdo sem sexo. ag
contrario da contracepgio, gque permite a pratica sexual sem o risco da reproducio”™. (LT
1995, p. 62).

Pode-se extrair desses conceitos que a Reprodugdo Assistida nada mais ¢ gue a agdo
humana auxilande ou até mesmo fazendo as vezes da natureza, no processe da procriagio.
Todavia, essa interferéncia se da por técnicas biolégicas laboratoriais, como adianie se
descreverd. Ressalte-se gune a esterilidade e a infertilidade sdo doencas devidamenie
registradas na Classificacdo Internacional de Doengas (CID). pela Organivacio Mundial de
Satde e. como 1al, podem ser tratadas.

Embora a reprodugdo humana assistida nfo ataque diretamente a doenga Ja gue nido a
combate, mas apenas fraz uma solugiio momentdnea (porém, na maioria das veges eiicaz).
_algu.n:s doutrinadores. como Luiz Chemin Guimardes (1978, p. 67). defendem que els deve ser
:entendida como uma terapia. Esse pensamento € de concordincia com a Resolugdo
1.358/92 do Conselho Federal de Medicina {(em anexo) quando menciona em seus principios

gerals que as téenicas de reprodugdo assistida serdo utilizadas quando outras terapéuticas ndo
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lograrem éxito. A inclusdo do advérbio “outras” claramente induz que a reproducio assistida

¢ uma dentre outras terapéuticas,
1.2 Sobre as técenicas de reprodugo assistida

Os casais que sofrem de infertilidade ou esterilidade costumam recorrer a metos
hébeis a Thes facultar, pelo menos, a oportunidade de tentar deixar uma descendéncia. O meio
mais procurado e mais eficaz € o gue langa mio de métodos cientificos da inseminagie ou
tertilizacdo artifictal.

A terminologia, no que diz respeito a essc conjunto de operagoes necessarias para Gue
casais inférteis tenham a possibilidade de, por algum modo, ter um fitho biolégico. ainda

causa discussdes sobre a tematica, como menciona FRANCA (1998, p. 23

Ndo ha uma denominagfio satisfatoria para esta técnica: fertibizagdo

matrimonial, fecundagdo artificial. fecundagio por melos  artificinis,

impregnacdo artificial, fertilizacio artificial, concepcio artiticial, semeaduvs

artificial e inseminagio artificial. E, mais recentemente, reproduciio assistida.

O mestre pugna pela expressio fecundacdo artificial por entender que, atém de ser a

terminologia mais adequada, € também a mais consagrada. Ao mesmo fempo. {az uma critica

a expressio ac') definir que a fecundacfio é um processo (no sentido bioldgico) em que ha a

unide do gameta sexual masculine (denominado espermatozoide) com o gameia sexual

feminino {0 6vulo) e que dard origem a um novo ser humano. Salienta. amda. que essa

terminologia sugere o entendimento de que a unifio dos gametas ocorre fora do organismo

feminino. o que ainda segundo FRANCA (1998, p. 25). € errdneo, pois o processo consiste
em tentar-se a fecundagdo dentro do proprio organisno.

No mesmo sentido leciona GUIMARAES (1978, p. 74) admitindo que a referida

‘terminologia ndio encontra undnime entendimento. Afirma. pois, que dentre a multiplicidade



te
de expressdes usadas sobrelevam-se aquelas referidas a fecundaciio artificial ¢ 4 jnseminaci
artificial. Entretanto. o que na verdade existe ¢ o comum uso dessas expressoes pela maioria
dos autores como se fossem sindnimos.

\><I Para efeitos priticos e didaticos, as téenicas de reproducfio humana assistida slo
classificadas, quanto as pessoas envolvidas, em homdloga ou conjugal ¢ heterdloga; ¢ guanto
aos procedimentos medicos que sdo utilizados, tem-se as principais téenicas de procriagiio
artificial que sdo: a inseminagfio artificial, a fecundagiio in virro ¢ as chamadas mies om
substituicfio ou mée por sub-rogacio. \/

A inseminac@o artificial hor’.‘n('}llog_a consiste na técpica de reprodugio artificid
assistida pela qual o material genético usado ¢ do homem ¢ da mulher casados vu gue vivem
em unifio estavel. Desta feita, o casal, em comum acordo, disponibiliza seus gametas para que
scjan colhidos e em seguida submetidos a tal pritica. contornande © percurso natural da vida

para deixar uma descendéncia. Nos dizeres de GUIMARAES (1978, p.13):

A inseminagio artificial ¢ homéloga quando se utiliza o sémen do marido
para tentar a fecundagdo da esposa. Ocorre a inseminacio artificial proprio.
estreita ou ab exira, no caso de cxistir impossibilidade artificial intravaginal
natural, por anomalias somaticas dos conjuges, ou do i apenas .. ], embom
eles sejam biologicamente aptos para a fungfio reprodufora. A inseminacio
homologa imprépria, complementar ou ab imtre. tore lugar guando. nio
obstante haia possibiiidade de consumar ¢ ato sexual naturaimente, existe a
inviabifidade de ascensdo dos espermatozdides até o Qtero [ ]. Nosta especiv
acontece a conjuncao carnal, com a gjaculagio dento da vagina ¢ u posterioy
coleta de esperma para injec®o clinica infra cavitutem wterl. (urifos do autor),

Em Direito de Familia, no gque concerne a filiagdo por meio da reprodugéo humana

assistida, leciona VENOSA (2005, p. 259) que:

A inseminagdo homologa pressupde que a mulher scip casada ou maniesha
unido estavel e que o sémen provenha do marido ou companheiro. U wiitizada
em situacBes nas quais. apesar de ambos os cdnjuges serem Jértces, a
fecundacio nfio é possivel por meio do ato sexual por varias etiologias
{problemas endocrinos, impoténcia, vaginismo ete).
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A forma heteréloga de reproducdio assistida consiste em se lancar mio de pametas
provenientes de doadores, ou seja, ¢ a téenica de inseminagfo artificial em que o casal (ou um
dos seus membros) ndo possui gametas vidveis para a fecundacfio e, portanto, recorrem 3
doéc;fio de dvulos ¢/ou espermatozéides que sejam aptos para o fim almejado. F tambeém. via
de regra, a forma de inseminacdo utilizada por mulheres solteiras. divorciadas on vitivas.
problematica da qual tratar-se-4 posteriormente.

A Resolugiio n°.:1.358/92 do Consetho Federal de Medicina, tratando acerca do
doador de gametas para a inseminagdo artificial heteréloga, impde que os receptores ndo
tomardo conhecimento da identidade dos doadores ¢ vice-versa. Casos haverda em que o
médico devera receber algumas informagdes de ordem bioldgica sobre o doador ou doadora,
com o fito de tentar impedir f'utgras anomalias, acidentes genéticos. ou ainda a incidéneia de
alguma doenga para o embrifio ou para a gestante. Contudo. mesmo em tal situacio. a
identidade civil do doador serd resguardada. Qutrossim. € imperativa a norina ¢m paula ne
que tange a proibicio de doacgio de material genético para fins lucrativos ou comercials.

Devide ao desconhecimento posto entre doadores ¢ receptores de gametas, &
supracitada resolug@o (em seu item 1V-6) dispde que a escolha do doador sera da unidade ou
clinica de saide que realizard a inseminagdo. A unidade terd que diligenciar no sentido de
garantir que o doador tenha a maior semelhanca possivel no tocanie as caracteristicns
fenotipas ¢ imunolégicas dos receplores, bem come a maxuma compatibifidade com a
receptora a fim de se evitar risco gestacional.

Quanto ao procedimento meédico realizado nas prédticas de procriagfio assistuda,
segundo GUIMARAES (1978, p. 93) a inseminagio artificial ¢ a téenica pela qual se introduz
no :;;istéma reprodutor feminino, esperma previamente colhido, visando & fecundacio. Frise-se
que neéta modalidade a fecundagio se dé dentro do organismo humano, portanto. o embribo

serd formado deniro do sistema reprodutor feminino. E na trompa uterina que se reabiza a
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efetiva unifio entre os gametas e dal decorre a inoculagio para a formacio da célula ovo que.
ao sofrer vérias divisdes celulares e em cerca de 15 dias, da origem ao embrifio que estard
praticamente formado. Esta técnica ¢, destarte aplicada em mulheres que 18m capacidade
biolOgica para gestar e ndo para conceber.

FRETTAS (2006, p. 644) expde sobre uma outra forma de reproducdo mecanicamente
assistida, que ¢ a fertilizacdio in vitro, consistente na fecundagiio do dvulo in vitre. Nela os
gametas masculinos e femininos s@o previamente recolhidos ¢ colocados em contato in virro
para que sejam fecundados e o embrifo resultante é transferido para o Glero ou para as
trompas. LEssa espécie de procriagdo assistida ¢ indicada para mulheres com obstrugio
irreversivel ou auséncia tubdria lateral. Pode-se usar dvulos e espermatozoides doados (e neste
caso a fecundagio serd heterologa) ou do proprio casal interessado {fecundacio homoioga).

Por fim. tem-se a técnica pela qual o embrido € albergado ne ventre de uma outra
mulher que ndo aquela desejosa de usufruir do direito & maternidade, mas que fornece o
material genético para a concepgdo. Trata-se da téenica conhecida como mies de substinuigho
ou mies de alugucl, indicada para mulheres impossibilitadas de carregar wm embrido. isto ¢
de ter uma gestagdo normal. Consiste em uma terceira pesson emprestar seu wlero,
assegurando a gestagfio, quando o estado do ntero materno nfio permite o desenvolvimento
normal do ovo fecundado ou quando a gravidez apresenta um risco para a mie genética.

No Brasil, esta forma de procriagio esta prevista no item VI da Resolucho
n°.:1.358/92 do Conselho Federal de Medicina, o qual que estabelece que a sua utilizagio so
boderé ocorrer desde que exista um problema médico que impeca ou contra-indique 2
gestacio na doadora genética e, ainda, enfatiza que a doadora tempordria do tero deve ser
parente até segundo grau da doadora gendtica € que a substituicio ndo poderd ter cardter

lucrativo ou comercial.
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1.3 Alguma controvérsia acerca do tema

A maltéria ora tratada suscita incontdveis indagag8es. seja por parte dos profissionais
da 4rea de saude. dos operadores do Direito, dos defensores da ética, dos usuarios das
Técnicas de Reproducio Humana Assistida e aié mesmo da populagio em geral. As
polémicas giram em torno, na maioria das vezes., do procedimento médico que & utilizado, da
doacfio do material fertilizante, do destino dos embrides excedentes e. principalmente sobre 0s
efeitos juridicos que inevitavelmente eclodem quando se langa mao de téenicas que tenham o
condao de criar, modificar e porque ndo dizer, extinguir uma ou mais relagdes juridicas.

O mais relevante desses questionamentos deve-se a auséneia de legislaglo especifice
que regulamente. de forma incisiva, as Técnicas de Reprodugdo Humana Asststida. A norma
que melhor aborda a tematica ¢ a Resolugio n.:1358/92 do Conselho Federal de Medicina, a
qual ja se fez mengdo, ¢ que nfo tem forca de lei mas vincula as unidades de sadde ¢
profissionais; por esta razdo ¢ aplicada, analogicamente, em algumas decisdes judiciais.

Ha um projeto de lei tramitando no Congresso Nacional sob o niimero 90/99, dc
autoria do senador Itcio Alcintara, que praticamente copia a resolugdio supracitada ¢ ¢ o
projeto mais completo e abrangente que prevé acerca do direito de filiagdo aos beneficisrios
das Técnicas de Reprodugdo Assistida, mas, como o projeto ainda nfio foi aprovado, nfio ha
legislaciio especitica a respeito no Brasil.

Portanto, mesmo que as clinicas especializadas em reproducio humana assistida
estejam trabalhando ininterruptamente, haja vista a demanda de pessoas inférteis ou estérers
que ansetam por fithos, ndo existe lei especifica que as ampare. regulamentando acerca desses
seus procedimentos ou dos retlexos juridicos advindos de tais téenicas. posto que a Resolugiio
n°.:1.358/92 apenas serve para fracar caminhos éticos a serem seguidos pelos meédicos ¢

clinicas.



Com efeito, o Cédigo Civil de 2002 nfio respondeu por completo todas as dlvidas o
ainda deu margem ao surgimento de varias celeumas entre os estudiosos do Direito de
Familia. Assim ¢ que José Roberto Moreira Fitho (2002, p. 4) releva a morosidads no
processo de criaclio, edicdo ¢ publicacio das leis do pais. que ndo acompanha a evolucio
social. Entfio, cita como malor exemplo o mesmo Codigo Civil, aftrmando que este
documento ja nasceu obsoleto ¢ carente de reformas antes mesmo de ser publicado. diante de
varios temas presentes no cotidiano. como a inserminagdo artificial, clonagem, cugenia,
embrides homoafetivos ¢ outros de relevante valor que ndo foram sequer esclarecidos ou
abarcados,

Entretanto, o citado diploma civel nfo ¢ absolutamente omisso no que concerne s
técnicas de procriagfio assistida, pois quando dispSe sobre a filiagdo no scu artigo 1.397
mcisos I, IV e V. menciona a inseminagdo artificial homologa inrer vivos ¢ post moricin,
bem como a inseminagfo artificial heterdloga com o consentimento marital. Destague-se guc.
apesar disso, os dispositivos mais confundem do gue esclarecem. Neste sentido, VENOSA

(2005, p.256) escreve:

Advirta-se de plano, que o Cddigo de 2002 nio autoriza nem regulamenia a
reprodugio assistida, mas apenas constata lacunosamente a existéncia da
problemética e procura dar solugdo ao aspecto da paternidade. Toda essa
matéria, que ¢ cada vez mais ampla ¢ complexa, deve ser regutada por lo
especifica, por um estatuto ou microssistema.

No entendimento de LEFTE (1995, p. 83) acontece ¢ inverso, ou seja. o faio de o
legislador citar o reconhecimento do direito de filiagio na inseminacdo artificial homaloga ¢
heterdloga ja implica na sua protegio e permissdio, posto que a lel ndo traria o
reconhecimento de um direi.to. proveniente de uma pratica ilicita.

Na verdade, 0 que estd em pauta ndo € a ilicitude da pratica das VTéenteas de

Reprodugiio Assistida, mas os seus procedimentos e, mormente. os efeitos surtidos na seara
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juridica. O Codigo Civil. por ser um documento publicado recentemente, deveria trazer uma
regulamentagio menos obscura ¢ ratificar a urgéneia de uma lel especifica gue regulamente
com ética ¢ humamismo 0 lema, antes que a evoluclo tecnoldgica. que anda o passos fargos,
propicie ainda mais indagacdes e insegurangas.

Dentre os pontos controvertidos, lembra FREITAS (2006, p. 651) que aindas ¢
importanie ressalvar as mudangas havidas nos conceitos de paternidade ¢ maternidade diante
das praticas de Reprodugfio Humana Assistida. Em relagdo a maternidade tem-se o principio
mater semper ceria est (a maternidade ¢ sempre certa), pelo qual ndo haveria dificuldades em
se identificar quem seria a mée, pois que esta era a pessoa que dava a luz ao seu descendente
¢. assim, a maternidade era determinada pelo parto. Antigamente. a mie cra sempre conhecida
porque era impossivel fecundar o ovulo fora do dtero materno ou transporta-lo em outra
pessoa, sendo certo que a mie era aquela que estava gestando o nascituro. Atualmente, caia
premissa caiu por terra. haja vista que nas téenicas de procriagdo artificial, movmente na
maternidade por substituicdo, podem haver conflitos positives ou negativos entre 2 mic
biologica e a mie que cedeu seu atero para a gestac8o da crianga, assim como € possivel
ocorrer conflito entre a doadora de 6vulos e a pessoa (impossibilitada de produzir esses
gametas) que decidiu realizar uma inseminagio artificial heterologa.

Na legislagio comparada, segundo MOREIRA FILHO (2002, p. 5). o entendimenio
que se consolida firma que nos casos de conflito de maternidade a mée ¢ aquela que dé a luz a
crianga, pois a maternidade ¢ legalmente estabelecida pelo parto e ndo pela transmissdo do
patrimonio genético. No Brasil ndo ha, igualmente, norma que regulamente acerca dos
conflitos de maternidade.

No caso da paternidade, continua o autor, (2202, p. 5) a simples concepgdo de que
filho de mulher casada presume-se que seja deveras, de seu marido, também nfic merece

credibilidade, haja vista a evolugfo do comportamento social e as téenicas artificiais de



reprodugio assistida. Porianto, o brocardo latino pater is est, quem nuptiae demonstrat.(pai ¢
0 que o casamento demonstra) fica apenas como uma lembranga historica de quando a ¢iéncia
tecnologica ainda nfo desafiava a humanidade. O conflito mais grave de paternidade que sc
vistumbra ¢ aquele em que a mulher realiza inseminaciio artificial heterdloga sem o
consentimento de seu cdnjuge.

O doador do sémen nfio é vinculado & crianga. ja que. de conformidade cem a
resolugiic que trata sobre o tema, este renuncia ao seu direito de paternidade no momento da
doagfio. Por sua vez o cdnjuge ndo estd obrigado a reconhecer o filho que sua csposa
concebeu sem a sua participacdo ou anuéncia. Em casos como ¢ste, se fem entendido gue
mseminacio daria ensejo a separagio judicial por viclagfio do direito de tealdade ¢ por tomar
a convivéncia do casal impossivel, ja que o homem terd de viver compulsoriamente sob uma
paternidade gue ndo plangjou ou que até mesmo repudiava no momento. Assim, o conjuge
vardo levado a erro por registrar a crianga concebida mediante uso da téenica em epigraic.
podera contestar judicialmente a sua paternidade.

Todavia, se 0 marido consente na pratica da inseminago artificial heterdjoga. entende
KRELL (2006, p. 132). de um modo geral, ndo ser permitido ao marido impugnar a
pat.e;%*nidade. Considera gque seria antijuridico, injusto, além de imoral ¢ antiético, gue o marido
ou companheiro pudesse desdizer-se e, por sua vontade, desfazer um vinculo tdo signiticativo
ao qual aderiu consciente e voluntariamente.

Ainda ¢ polémica, dentro do assunto da patemnidade, a chamada procriagdo artificial
post_mortem, que ¢ realizada através de s€men ou embrides criopreservados que sho
im.piailtades na mulher apos a morte de seu conjuge.

Segundo MOREIRA FILHO (2002, p. 6). parte da doutrina brasileira. como José de
Oliveira Ascensfio, Jussara Maria Leal de Meirelles ¢ Michel Tort; e estrangeira. a exemplo

de Gilda Nicolau, apontam para o consenso de que nas praticas de reprodugdo assistida devem



0s doadores estar vivos no momento da inseminagfio, posicionando-se, destarte. conira a
procriacdo post mortem. Tais doutrinadores sustentam que sc esta pratica fosse permitida
configurar-se-iam situagdes csdrixulas, como a auséneia do pal da crianga supervenicnte. ois
que morto, ¢ que a mesma nido seria registrada com o sobrenome do de cufus ¢ nem gozaria do
status de fitho: além disso, traduzinde moralmente a pior das situacBes, ndo disporia do
COnvivio paterno.

No entanto, Paulo Otero citado por KRELL (2006. p. 178) defende essa pratica,
afirmando que o vinculo da filiagdo, nesses casos, serd determinado pelo consentimento
deixado em vida pelo de cujus, ou seja, se depositando seu liquido seminal em um Banco de
Sé&men o individuo tinha a inten¢do de utilizd-lo para a reproducfio automaticamente forma-se
o vinculo de filiagfo entre a crianca ¢ o falecido.

Por questdes morais e éticas, menciona GUIMARAES (1978, p. 37), que a terapéutica
da reproducio assistida s6 ¢ indicada como Gltimo refugie dos inférteis. Desse mode, outros
tratamentos sdo aplicados para que a intervencdo humana no processo natural de concepciio
seja a minima possivel, ¢ uma dessas formas preliminares de tratamento ¢ a introdugdo. na
muther, de hormdnios capares de intensificar a sua produgiio de 6vulos. ¥ guando exauridas
todas as tentativas de terapéuticas sem que se logre éxito, manifestando o casal a vomtade de
efetivar a fecundagfio in virro, exsurge o mator dos conflitos éticos: o destino dos embrides
excedentes.

Com efeito, lembra FREITAS (2006, p. 641). que sc garantir uma gestagdo sio
fecundados, fora do organismo da mulher, varios embrides. posto que ha riscos de que a
fecundacfio ndio ocorra satisfatoriamente ou nem venha a existir ¢, dentre as células
embriondrias resultantes. apenas quatro sfo selecionadas e injetadas nas trompas ou no utero

feminino, incumbindo ao casal decidir o destino dos demais embrides. Vale salientar gue
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pelos ditames da Resolugdo n®.: 1.358/92, apos a transferéneia dos embrides fecundados nio
podera haver a redugio com o fito de diminuir o nimero de criangas geradas.

No que se refere a disposigio normativa, apontam ALDROVANDI ¢ FRANCA
(2002, p. 6) que as clinicas, centros ou servigos sdo autorizados pela ja citada resolugio do
Consetho Federal de Medicina a criopreservar os embrides excedentes, sendo que ¢ niamero
total de embriBes produzidos em laboratério serd comunicado aos pacientes para que se
decida quantos pré-embrides serdo conservados a fresco.

No momento da criopreservagio, os conjuges ou companheiros deverfio expressar a
sua vontade por escrito quanto ao destino que seré dado aos pré-embnides criopreservados em
caso de divorcio, doengas graves ou falecimento de um deles ou de ambos ¢ quando desejam
dod-los. As mesmas autoras enfatizam que o casal ndo pode optar pelo descarte ou destruiciio
nem cedé-los a pesquisas ou experimentacdes, mas apenas dod-los para satisfacio do projeto
parental de um outro casal infértil ou utiliza-los novamente para outros fithos futuros.

E interessante anotar sobre a permissio dada pela mesma resolucio do Conselho
Federal de Medicina para que se utilizem as praticas de reprodugéo assistida no tratamento de
doencas genéticas ou hereditarias (item V1), ao mesmo tempo em que proibe a fecundagio
humana com qualquer outra finalidade que nio seja a procriacdio (item [-3). Futende-se que o
Conselho Federal de Medicina faz a distingfio entre embrifio ¢ pré-embrifio, tratando-0s conw
bens juridicos dispares a serem protegidos. Sobre o assunto. KRELL (2606, p. 39} comenta

que:

A intervencio ferapéutica, por sua vez, também pode ter por fim somente
tratar de uma doenga ou mpedir sua transmissdo com garantias reais de
sucesso (item V1-2). Com a inclusdo do dispositivo que "o rempo mdaxime de
desenvolvimento de pré-embrides in vitro sera de 14 dias” (ttem VI3, 4
Resolugdo assume a posicdo do relatéric de Warnock, que hoje ¢ adotada na
grande maioria dos paises ¢ distingue entre “pré-embrides” ¢ embribes
propriamenie ditos, com a conseqiiénela de uma profecio menor 4 ser
atribuida a estas unidades de vida nas primeiras duas semanas apos &
fecundagio. {grifos da autora).



De acordo com o projeto de lei n®: 90/99, que visa regulamentar as #enicas de
reprodugio humana assistida, o congelamento de embrides serd punido com pena privativa de
liberdade e os médicos poderfio retirar apenas trés ou guatro Ovulos da mulher. Com iseo.
haverd reduciio-de embrides a serem implantados no ttero. eliminado-se o problema dus
excedentes, porém aumentando-se a possibilidade do tratamento fracassar.

Por fim. iem-se como questio polémica a escotha Ju sexo da crangn por recio <
técnica de reproducio assistida. A Resolugfio n.: 1.358/92 do Conselho Federal de Medicina.
no seu item I-4, aconsetha que a seleglio do sexo ou qualquer outra caracteristica biologica
durante a formacdo do embrifio s6 deve ser realizada para evitar doencas relacionadas ao sexo
do filho que venha a nascer.

Destarte, recentes decisfes judiciais estrangeiras autorizaram que se fizessc a
manipulagdo genética para cscolha do sexo do bebé onundo de fecandacio in vinro.
apresentando a mfie quadro depressivo na modalidade progressiva, por se sentir trusirada
maternalmente em virtude de urna prole numerosa, mas apenas composta de um mosmao sexo.

O artigo 15 do projeto de lei n°: 90/99, em concordincia com a resolucio
mencionada, reza que a pré-selecdo do sexo do embrifio serd permitida em situagdes clinicas
que possam induzir o risco genético de contragfo de doengas relacionadas ao sexo, pordm
ndo define quais sdo essas doengas, deixando que um outro regulamento assim o faga.

Percebe-se. em ambos casos, que prevalece a ética ¢ o bom senso. em péo se permitir
a mamipulacio genética no tocanie 4 selecio do sexo da crianga por mero capricho dos
beneficiarios das téenicas de reprodugdo humana assistida.

Entende-se, finalmente, que a auséneia de legislagfo especifica impede que o direito
acompanhe os ensejos da sociedade, mas a mesma ndo se sente constrangida por 1580, o scja,
apesar da acgfo do legislador ndo estd em consonincia com as mais modernas atitudes da

populagfo, esta ndo se imbe em realizar praticas ainda ndo regulamentadas pelo poder
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publico. Destarte, as téenicas de reprodugo humana assistida produzem efeitos ainda nio
regulamentados pelo Direito, os quais distorcem a seguranca juridica ¢ atormentam a dtica. a

moral e a religido.



CAPITULO 2 A FILIACAO CIVIL

A referéneia do direito de filiacdo ¢ a relagio de parentesco, pois que € a partir da
filiagio que se distribuem as demais formas de parentesco legal. Desta feita tom-se, via de
regra, para que existéncia da filiagho faz-se necessario a maternidade ¢ a paternidadc.

Filiagho ¢ conceito, portanto, relacional: é a relagio que se estabelece entre duas
pessoas, uma das quais € filha da outra (pai ou mie). O estado de ﬁl_iag:z”u; ¢ a qualificacao
jurfdica dessa relacgo de parentesco atribuida a alguém, compreendendo um complexo de
direttos ¢ deveres reciprocamente considerados. O filho ¢é titnlar do dircito de filiagho. da
mesma forma que o pai ¢ a mie sfo titulares do estado de paternidade ¢ maternidade em
relacdo a ele.

Para GONCALVES (2003, p. 86) a filiagdo civil estd ligada ao parentesco
consangiiineo, em primeiro grau ¢ em linha reta, unindo uma pessoa aos scus genitores. Mo
mesmo sentido. DINIZ (2002, p. 372) define que “filiagdo ¢ o vinculo existente entre pais ¢
fithos; vem a ser a relacdo de parentesco consangiiineo em linha reta de primeiro grau entre
urna pessoa e aqueles que the deram a vida.” (grifo da autora}.

Fazendo-se uma pequena observagio aos conceltos dos mestres, tem-se gue, &
primeira vista. a {iliacdo a gue se referem é a bioldgica e ndo se leva em consideragio a
filiagdo sécioafetiva. Todavia, nfio se pode omitir que o tratamento modernamente dade ao

estado de filiacdo ¢ no sentido de nfo se fazer distingdes entre tilhos legitimos ¢ jley

o]

uitimos,
restando assim o entendimento de que os autores ufilizaram-se desta premissa ao elaborar suas
definigdes de forma genérica, justamente para ndo incorrerem em distingfes.

Com o advento e fregiiente uso das téenicas de ReproducBo Humana Assistida

conceituar ou definir filiagdo tornou-se uma tarefa drdua e divergente, e acredita-se gue o
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principal fator de contribuicdo para essa polémica nfio € a existéncia das téenicas, mas sim, a
auscncia de disciplinamento legal com o fito de reger as relages delas provenientes.

Lembra FREITAS (2006, p. 640) que a evolugio do comportamento social € da forma
de pensamento da humanidade. acoplados a revolucio genética. trouxeram mudangas na
tradiclio do Direito de Familia brasileiro, pelo qual o conflito entre a filiagic biologica ¢ a
filiacdo socioafetiva sempre se resolveu em beneficio da primeira. Em verdade, apenas
recentemente a segunda passou a ser verdadeiramente cogitada pelos juristas como categoria
propria, merecedora de construcdo adequada. Em outras areas do conhecimento, que ©m a
tamilia como objcto de investigacio, a exemplo da sociologia, da psicandlise. da antropologia.
a relacdo entre pais e filhos fundada na afetividade sempre foi determinante para sua

tdentificacdo,
2.1 Lineamentos historicos

Aponta GUIMARAES (1978, p. 45) aponta que o direito de filiacdo. desde a época da
antiga civiliza¢fo romana, € um instituto repleto de formalidades, devido ao scu aspecto
moral. Assim, tal conceito ja remetia ao matriménio e também ao culto doméstico. onde o
filho de mulher que nfio professasse o culto igualmente ndo seria admitide na familia.
QOutrossim, a presenga de prole na auséneia de casamento indicava desonra ¢ redundava om
escarnio social. Todavia, as relaces extraconjugals sempre existiram e os filhos nascidos
dessas relagdes ndo poderiam ficar sem 0 manto protetor da justica, cuja mesma protecio era
mitigada ¢ discriminatoria, haja vista. o ato considerado amoral em que s¢ consubstanciova a

concepgo da crianca, taxada pela sociedade como bastarda.
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Para explicar esse momento historico atravessado pela humanidade tanio no que se
refere a0 eomportamento, quanto & economia, politica ¢ religifio, bem como a sua transicao,

menciona VENOSA (2005, p. 245-246) que:

Durante o século XX, a familia, o casamento e as relagdes de filiagio
sofreram profunda transformacfo social. A familia tradicienal. unida pelo
casamento, cra o mecanismo apropriado para transmitir os bens por via
hereditaria por geragdes. () sistema socioccondmico era baseado na
propricdade da terra, na riqueza imobiliaria sob a condugio do parer. O
enfraquecimento do poder patriarcal faz-se sentir ¢ o reconhecimento de
direitos e deveres decorrentes do patrio poder ou poder lamiliar prepara o
terreno para a ampla modificagfio legislativa do final do séeulo XX, O
sistema de producio passa a nfo depender da propriedade imobiliaria ¢
concenira-se na empresa e em bens mobilidrios. O foco ¢ o centro de
producdo econdmica deixam de ser a familia. As expectativas da familia
concentram-s¢ doravante muito mais em uma perspectiva de consumo do
que de producdio. O homem ¢ a mulher integram-sc pas atividades
produtivas ¢ de servigos que se realizam fora do convivio famifiar. Os fithos
sdo formados e educados para ingressar nesse ambiente de trabatho
altamente competitivo, fora da estrutura antoritaria do poder paternal. Nio s0
dentro da familia, mas em todos os organismos sociais, a autoridade
inconcussa e incontestavel do chefe ou superior hierdrquico perde terreno
para & responsabilidade individual. (grifo do autor).

O modelo predominante de familia lembrado por GUIMARAES (1978, p. 631 posto
entre o século XIX ¢ a década de 1960 do séeulo passado €. como 8 for dito, baseado na
instituicdo matrimonial, onde os papéis e as relagbes entre os diversos ¢lementos da familia
s#o rigorosamente definidos pela instituicdo ¢ acatados pela maioria do grupe social. Houve,
no entanio, profundas (ransformagdes ao longo das décadas. sobretudeo nos paises da Luropa
Ocidental (como a Suécia e a Dinamarca), que marcaram a evolucfio nos comporlametitos
familiares, através da macica entrada de mulheres no mercado de trabalho.

No modelo tradicional de familia brasileira, a unifio entre homem ¢ muolher nio era
uma decisfo somente do casal, mas ocorria por vontade das familias dos cOnjuges.
necessitando da aquiescéncia dos genitores dada a avaliagdio concreta da existéncia de
condigles para que a mulher viesse a ser esposa e mie exemplar, ¢ o homem pudesse manter

o sustento de sua mulher e de seus filhos.
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GUIMARAES (1978, p. 65) ainda escreve que tal posicionamento social refletiv-se na
legislagdo patria a comegar pelas Ordenagdes Filipinas, estendendo-se, inclusive, ao antizo
Codigo Civil que. em matéria de familia, entregou ao cdnjuge variio a chefia da sociedade
conjugal, considerando a mulher relativamente incapaz ¢ vedando-the sem autorizacio do
marido: aceitar ou repudiar heranca, aceitar tutela, curatela ou outro munus piiblico, litigar em
juizo civel ou comercial, ressalvados os casos expressamenie nominados, exercer profissio,
aceitar mandato ou mesmo contrair obrigagdes que pudessem importar em alienagio dos bens
do casal. A Lel n%: 4.121, de 1962 (o Estatuto Civil da Muther Casada) iniciou um processo
de democratizacdo da sociedade conjugal.

A constitucionahizagio do Direito de Familia € verificavel comoe uma série de
comandos juridicos trazidos pela Lei Malor, até entio desconhecidos pelo Cadigo Civil & que
por ele foram incorporados em observancia do principic de adequacdo das normas
infraconstifucionais a norma suprema do ordenamento juridico. Assim, a Constituigio Federal
velo ocupar o lugar classicamente deferido ao Codigo Civil, contendo as regras ¢ os prineipios
fundamentais do Dircito de Familia. Nessa senda ¢ que a familia, uma instituigéo privada,
passa a ser considerada um direito do cidaddo e assume uma pluralidade de feicBes. na
direcdo de mais uma unido de afetos ¢ menos uma forma de aquisi¢iio e preservagdo do
patriménio.

No Brasil, a Constitui¢io Federal atual € 0 marco divisor no que se refere ao direito de
filiacdo, estabelecendo a conversiio do antigo modelo familiar (até entdo pautado apenas na
unifo formalizada legalmente} em um modelo de familia socioafetiva, onde a preccupagio
fundamental & o bem estar de seus entes formadores. A unifio estavel ¢ a familia monoparental
ja integraram o conceito de sociedade familiar, respaldadas pelo artigo 226, §§ 3% ¢ 47 da

Carta Magna. Ainda na Constituigdo Federal de 1988 ¢ estabelecido. no artigo 227. § 6° que



ndo podera haver distingdes entre fithos havidos ou ndo da relagiio de casamento ou pelo
instituto legal da adogfo, devendo pois, terem ambos os mesmo direitos e qualificacdes.

As retrocitadas determinacfes constitucionais vieram & baila em virtude do tratamento
desigual gue a sociedade ¢ a propria lei dava para os filhos concebidos de forma opesta ac que
pregavam os bons costumes da época. E do Cédigo Civil de 1916 a classificacio dos filhos
entre legitimos, ilegitimos e adotivos.

Pelo extinto documento fegal aludido, a doutrina afinmava, segunde VENQSA (2003,
p. 647), que a filiagfio legitima era aquela pela qual se presumiam fithos aqueles provenientes
de pai e mie que contraissem casamento e, ainda, aqueles concebidos durante o casamentio ou
legitimados logo depois sendo, portanto, detentores de todos os amplos direitos. Dentre as
formas de filiacdo ilegitimas tinha-se a filiac8o natural (subdividida em natural singela ou

natural adulterina) e a filiacdo incestuosa. A filtagio patural ¢ aqueiai@@é{é}se parte do
pressuposto de que nfio existe matrimdénio entre 0s pais; logo natural singela a a espécie om
que nfio hd impedimento para o casamenio dos pais ¢, por outro lado. a filiagho cra
considerada adulterina quando emergente o impedimento aos pais de casarem-se poryue um
deles (ou ambos) ja haviam contraido matniménio com terceiros. Por fim, tem-se a fiblagio
incestuosa. decorrente de relagio de parentesco entre os genitores.

A filiagho adotiva também se incluia no rol das espécies diferenciadas e restritas,
mesmo sendo um ate juridico com quantidade relevantc de formalidades ¢ um gesio de
tamanha grandeza humana. A historia do instituto da adogfio é bastante peculiar: relatos
biblicos ja trazem experiéncias reais de adogio enire os hebreus. Durante muite twmpo a
adog¢do fora tida como uma espécie de suprimento para clis ou familias ameacadas pela nédo
continuidade de sua descendéncia ¢ de seu culto doméstico. Coulanges citado por VENOSA
(2005, p. 297) afirma que “gdotar é pedir a religido ¢ a lei aquilo que da natureza ndo Se

pode obter-se.” (sict).
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A partir dessa premissa ¢ que se considera tal filiaciio juridica. nio decorrente de
ligacdes genéticas, mas de ato de vontade. Em Roma, antes de Justiniano, como aduz
PEGORARQ (2000, p. 78). a adog@o era freqgiientemente utilizada para regularizar a situaciio
dos fithos naturais. Aqui no Brasil, o Cédigo Civil de 1916 vezava que a adogiio deveria ser
formalizada por escritura publica; permitia expressamente a adocfio do nascituro ¢, até a
eclosio do Hstatuto da Crianga e do Adolescente. regulava a adogio tanto de menores quanto
de maiores. A partir de 1990, as determinagdes sobre adog¢do do antigo diploma passaram a
conviver com as do estatuto mencionado.
Nesse contexto axioldégico, pode ser compreendida a discriminagdo soivida pelos
filhos ilegitimos e adotivos. bem como a preocupacio exagerada do legisiador civii para com
os aspectos patrimoniais das relagBes de filiagdo. manifestada nos ditames da sucessio

hereditaria.

2.2 Disciplinamento legal

Ja se disse que a Carta Magna atual marcou o direito de filiagdo. impondo em scu
Titulo VI, Capitulo de igual numeragfo, que ndo havera nenhuma designacdo diferenciadora
no que se refere a filagdo extra ou intra conjugal, fulminando com a antiga discriminagio
entre filhos legitimos, ilegitimos ou adotivos.

Tepedino, apud KRELL (2006, p. 78) com a propriedade que lhe ¢ inerente diz que
sdo tragos caracteristicos da Constituigdo Federal de 1988, em matéria de fihagdo, a
funcionalizagio das entidades familiares & realizagfio da personalidade de seus membros (em
particular dos filhos); a despatrimonializagio das relagfes entre pais e filhos e a desvinculagio
entre a protegiio conferida aos filhos e a espécie de relagfo dos genitores. As translormagdes

nos paradigmas da familia se fizeram com a nova ConstituigBo Federal, gue rompe com o
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formalismo tipico das legislagbes liberais a exemplo do Codigo Civil brasileire. o qual
supervalorizou os aspectos patrimoniais.

A transformagdo ocorrida no texto constitucional brasileito em matéria familiar
conduziu & superagio das desigualdades existentes entre ¢ matrimonio enquanto instituicio
juridica liberal € as familias informais, direcionando-se & compatibilizagfo do mundo juridico
com o mundo real e impondo, desta forma, também a igualdade entre os fithos havidos ou nio
na constinecia matrimonial.

O novel Codigo Civil, praticamente transcrevendo o dispositive constitucional em
pauta, também trata da matéria no artigo 1.596, in verbis: “Os filhos havidos ou nio da
relagdo de casamento, ou por adoglo, terfio os mesmos direitos e qualificaches, proibidas
quaisquer designagdes discriminatdrias relativas a filiagdo.” Ressalte-se, portanto, o cagiter de
igualdade formal que o ordenamento vem interpondo através do principio da isonomia, onde o
tralamento passa a ser de filho, sem qualquer mencfio de sua gualificacio e origem.

Mesmo com todas essas garantias de isonomia gue o legislador constituiu ao direito
de filiagho, ainda ¢ comumente possivel classificar, apenas didaticamente. a filiacfio pelo

estado civil dos seus genitores. A doutrinadora DINIZ (2002, p. 375), assim menciona:

A filiag@o pode ser classificada apenas didoticamente em:

1}y Matrimonial, se oriunda da unido de pessoas ligadas por mateiménio
valido ao tempo da concepgdo, se resultante de unifio matrimenial gue
veio a ser anulada, posteriormente, estando ou ndo de boa-1€ os conjuges
(CC, arts. 1.561, §§ 1° ¢ 2° ¢ 1.617), ou se decorrente de waido de
pessoas, que apods o nascimento do fi{ho, vieram a convolar nupcias.

2y Extramatrimonial, provinda de pessoas que ostdo impedidas de casar ou
que nfo querem contrair casamento, podendo ser “espinia” (adulierima
ou incestuosa) ou natural, {grifos da autora).

Percebe-se que 4 compreenso do estado de filho ¢ mister, ainda, saber da origem da
crianca no que tange ao fato de seus pais serem casados ou nfio entre si. A importdncia pratica

disso se concenira em vdrios aspectos do direito privado, tais como a incidéncia da
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paternidade ou da maternidade; a constatacfio de adultério (que pode levar a dissolucdo da
sociedade conjugal) para resguardar direitos do nascituro no que diz respeito & imputacio de
responsabilidades como alimentos e preservagio de direitos sucessdrios; e demals sttuacdes
ndo pertinentes ac objeto do trabalho em tela.

O Cédigo Civil em vigor enumera, no artigo 1.597, as situagdes em que se presume
gue o fitho tenha nascido na constincia do casamento. Nas primeiras hipdteses se presumern
fithos os nascidos cento ¢ oitenta dias, pelo mienos, depois de estabelecida 2 convivéncia
conjugal (o termo da contagem do prazo ¢ o do inicio da convivéncia ¢ ndo da celebraciio.
mostrando a preocupagdio do legislador que vislumbrara a possibilidade dos nubentes se
casarem por procuracfo); nos trezentos dias apds a dissolugdo da sociedade conjugal. por
morte, separacfo judicial, nulidade ou anulacdo do casamento. O referido diploma fixara csses
prazos em concordincia com os ditames cientificos que apontam como seis meses o tempo de
uma gestaclo viavel.

Registre-se, portanto. que a crianga pode ser concebida antes da reabizaciio da
celebraciio do casamento e nascida no periodo de 180 dias depois de firmada a convivéncia
estando inclusa na presuncio de filiagio matrifnoniai; revela comum a probabilidade de guc
apos o desfazimenio da sociedade conjugal sobrevenha descendénceia, se nascida asé trezentos
dias acima especificados, presumidamente tida como filiacdo matrimonial. Frise-se que ha
recentes decisbes judiciais e projetos de lei firmando que o termo de contagem do prazo dos
trezentos dias & o do dia em que o casal se separa de fato e ndo o da sentenca que prolatar o
fim da unifio c¢ivil, Existem também entendimentos, como o de MOREIRA FILHG (2002, p.
5). no sentido de que a presungdo € indcua quando, & época da concepglio da crianga, © casal
se encontrava separade de fato.

Diante de tudo o que foi dito. e do principio que consagra certa a paternidade do

marido em caso de fitho de muther casada, ¢ que VENOSA (2005, p. 247) diz que a
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presungéo da paternidade, constatada nos moldes legais acima delineados, somente pode ser
abalada com acdio negatdria de paternidade de cunho restrito, dentro de principios atuajs que
devem se rﬁostrar mais flexiveis. Configura-se, deste modo, como pai aquele que durante a
época do casamento se mostra como tal.

Discorrendo a esse respeito, DINIZ (2002, p.376) afirma gue:

Em virtude da impossibilidade de se provar diretamente a paternidade o
Codigo Civil assenta a filiagio num jogo de presuncles, fundadas em
probabilidades, dai estatuir (no art. 1.597) que se presumem matrimoniais os
filhos concebidos na constancia do casamento dos pais. Fsta presungido ¢
relativa ou juris fanfwm, pois a prova contraria ¢ limitada, porém, em relacio
a teroeiros ¢ absoluta, pois ninguém pode contestar a filiaciio de alpuém.
visto ser a acBo para esse fim privativa do pai (CC, ar.1.601) (ifo da
autora).

Desta forma as presungdes legais respeitam a verdade real e se mostram a todo tempo

{devido a imprescritibilidade da agdo negatdria de paternidade) aptas a conduzir o interessado
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a revelagdo desta verdade hoje (através do avango da genética) facilmente provada. Ressalte-
se que a aclio em questdo, por ser privativa, cabe exclustvamente & titwlaridade do pai.
podendo os seus herdeiros dar-lhe continuidade em caso de falecimento do promovente antes
do nascimento do suposto filho ou durante o tramitar da ago.

Outras presungdes se ddo no artigo 1.597 do Codigo Civil, in verbis.

Presumem-se concebidos na constdncia do casamento os fithos:

I — nascidos cento ¢ oitenta dias, pelo menos. depois de estabelecida a
convivéncia conjugal;
If — nascidos nos trezenmos dias subseqilentes & dissolucio da sociedade
conjugal, por morte, separagio judicial, nulidade € anulagdo do casamento;
(Il — havidos por fecundagio artificial homdloga, wesmo que fhlecido o
marido;
IV — havidos, a qualquer tempo, guando se tratar de embrides excedentarios,
decorrentes de concepgdo artificial homologa;
V — havidos por inseminagdio artificial heterGloga, desde que lenha prévie
autorizacdo do marido.
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Diante disso, pode-se dizer que o Cédigo Civil ndo reprime a reproduciio assistida ¢
ainda esboga timidas regras no que concerne a filiaglo. Deve-se, porém. observar que apenas
menciona a filiagdo matrimonial e respeita, sobretudo, a fivre vontade do marido constituir-se
pai, haja vista o0 amparo que se dd a reproduciio homologa.

Como bem se ve a fecundagio post morfem ¢ admitida no inciso I do arligo em
questdo, porém nada se comenta neste dispositivo a respeito do prazo para se considerar como
filho a crianga que assim venha a ser concebida. Contudo, a harmonizagio do ordenamento
Juridico, prima para que deva ser o prazo fixado no inciso Il do mesmo artigo. Fntretanto. a
dicgfo do inciso IV orienta que se a fecundacfo é homologa, a qualquer tempo em que se dé o
nascimento, o filhe serd fruto da unifio de seus pais, visto que se houve material gendtico
coletado ¢, sem vicio de vontade, criopreservado € porque o de cujus de livre vontade assamin
a possibilidade de. futuramente, vir a ser pai.

A inseminagdo artificial heterdloga € admitida desde que o marido tenha autorivado.
através de consentimento informado. que sua esposa fosse mseminada com material genético
de doador, o qual terd sua identidade preservada e também assivard o consentimento
informado. A proposito, o consentimento informado € o documento através do qual o paciente
exterioriza sua concordincia em ser submetido a determinado procedimento mdédico. mesmo
apos ter sido informado sobre todos os riscos que possam advir, conforme lembra KRELL
(2006, p. 12).

A legislagdio atual determina que é vedada a inseminagdio post mortem na {orma
heterdloga, pois, se o legislador quisesse admiti-la o terta feito no meiso 1. estabelecendo
que apos a morte do marido (que tenha deixado consentimento assinado) poderia a esposa sc
submeter a tal pratica de procriagdo ¢ o filho concebido seria constderado provenienie da
unifio matrimonial. Ainda, teria o legistador incluido no incise [V que a qualquer tempo.

também sob o manto do consentimento informado, poderia se dar a inseminagio beterdloga.
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Diante das razdes acima expostas tem-se que pelo Codigo Civil a inseminacio
heter6loga. mesmo com o consentimento do marido, sé serd possivel durante a convivéneia
marital. Extinta a sociedade conjugal por morte, separacio judicial, nulidade ou anulacio do
casamento a possibilidade de inseminagfo artificial heterdloga também sucumbira.

A presungdo de paternidade, extraida nas condicdes impostas legalmente, pode ser
contestada por todos os meios de prova admitidos pela ciéneia processual que, por sua vez, na
maioria das vezes conta com ¢ auxilio da ciéncia genética (através do preciso exame de DNA)
na busca da patermdade biolégica. Outrossim, o proprie Codige Civil, nfio obstante ser uma
lei material, traca formas pelas se quais afastam ou incidem as presungdes. Nesses moldes.
reza o artigo 1.599 que a presungfo de paternidade ¢ ilidida pela prova de tmpoténeia do
cOnjuge para gerar, 4 época da concepgdo. Assim, como leciona GONCALVES (2003, p. 88-
89): “S6 a impoténeia generandi (nfo a cowend:! ou instrumental) pode ser argliida pelo
marido, provando a auséneia total de espermatozdides em  seu hguido  sewminal
(azoospermuia).”(grifos do autor). A doufrina aponta deveras que a presuncdo ¢ afastada
guando o marido provar que estava separado de fato de sua esposa.

O diploma legal em epigrafe prevé que incide a presuncdo de paternidade mesmo que
a mulher confesse adultério. O dispositive busca proteger a verdade real da filiagdo: para
tanto, vislumbra a hipdtese em que a esposa encolerizada, por vinganga ou por qualquer outro
sentimento mesquinho, falte com a verdade ¢ profira que cometeu adultério e que. portanto, o
fitho nfo ¢ de seu esposo. Ademais, se o adultério efetivamente tenha acontecido, nio apenas
a confissdo da mulher provara a paternidade, visto que a ciéncia demonstra que nesses Casos o
filho tanto pode ser do esposo como do cumplice do adultério, restando ao marido. se bem lhe
aprouver ¢ a qualquer tempo impugnar a paternidade.

Entrementes. o Codigo Civil timidamente inicia-se¢ na ardua tarefa de disciplinar

acerca da reprodugfio humana assistida. MOREIRA FILHO (2002, p. 2} afirma que o referido
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patria ainda ndo contempla especificadamente o controle e o procedimento de téenicas ligadas
a biotecnologia, mormente no que tange a reproduciio humana assistida,

Diante disso, urge que o Direito normatize tais praticas buscando fundamentos ma
Bioética que, tratando de ciéncla interdisciplinar, deverd discutiv esses fundamentos com
varios ramos, como a psicologia, a religido, a medicina enfim, a sociedade como um todo,
tendo sempre como base a moral e a élica.

Tendo em vista esses aspectos € que a filiagdo civil decorrente de procriagio artificial,
gualquer que scja a sua modalidade, reclama por uma lei regulamentadora que venha a dirimir
ou extinguir as dividas e controvérsias que cercam ¢ direito de tiliag8o inserido na categoria

artificial.

3.1 Disposicio normativa brasileira

A andlise da reprodugdo humana sob o ponto de vista juridico traz a fona questdcs
polémicas ¢ de dificil resolugfo. Como ja fora dito outrora, ainda ndo ha no ordenamento
juridico brasileiro uma lei especifica que discipline em sua totalidade o tema. sendo a
Resolugdo n.: 1.358/92 do Conselho Federal de Medicina (em anexo} a nica fonte normativa
orientadora de tais procedimentos.

O novo Codigo Civil de 2002 aborda superficialmente o tema em seu artigo 1.397,
conforme foi demonstrado. Entende-se que a normalizag¢io da matéria deva ser estabelecida
em leis especiais, visto ser alvo de constantes mudancas, ja que as referidas iécnicas estdo
diretamente arraigadas ao desenvolvimento téenico-cientifico. Sabe-se que a codificagio de
leis possul um carater de estabilidade, fogo nfio seria vidvel elencar matérias de contendo tao

mutavel.
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KRELL (2006, p. 34} lembra que existe no Brasil o Codigo de Gtica Médica de 1988
que, em alguns de seus artigos. se refere 4s novas téenicas reprodutivas e estabelece vedactes
cuja fiscalizagdo ¢ atribuida aos Conselhos Regionais ¢ Federal de Medicina. Os consethos.
por sua verz. sdo autarquias corporativas, isto é, pessoas juridicas de Dircito Publico. de
capacidade administrativa, criadas pelo Estado para persecugfio de finalidades publicas. de
forma descentralizada.

Comenta a autora (2006, p. 36) gque estes Orgdos colegiados da categoria
regulamentam as relagdes profissionais ¢ positivam normas deontologicas, adotadas por uma
determinada coletividade como proprias. Estas normas representam um siandard de
exceléncia no exercicio de determinadas profissdes e podem ir além das juridicas, porém nio
contrarig-las.

Neves gpud KRELL (2006, p. 78) opina no sentido de que muitos ndo percebem que
as normas éticas das profissdes liberais, que se formaram no seio da profissdo e sfo acaladas
autonomamente pelos profissionais. foram codificadas e depois tornadas juridicas. com o
estabelecimento do dever juridico de cumpri-las. E. apesar das normas éticas profissionais
continuem tendo cunho moral, o seu cumprimento nfio mais depende da fivre adesio de cada
destinatario. O Estado, através de drgfos proprios, as impde coercitivamente devido 4 sua alta
relevincia social. Atribui-se, portanto, a essas normas caracteristicas juridicas ¢ morais
simultaneamente.

Em razdo dessa problemdtica entende LEITE (1995, p. 27) que os Conscihos
Regionais de Medicina, quando implementam o Cédigo de Etica Médica ou outras normas
deontoldgicas da categoria, aplicam genuinas normas juridicas e ndo normas de cunho
meramenie ético, visto que o Cédigo de Ftica Médica estd posilivado na Resolugio n”:

246/88 do Consetho Federal de Medicina, publicada no Diario Oficial da Umidio. Assim.
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igual natureza possui a Resolucio n°.: 1.368/92 do mesmo orgo que institui as normas ¢iicas
para a utilizagdo das técnicas de reproduciio humana assistida.

Frise-se quc a citada resolugiio ndo tem for¢a de lei, sendo claborada com o objetivo
de balizar uma conduta médica de forma ética, abordando o tema sob 6tica desvinculada de
maior profundidade juridica e dando margem, portanto. & uma inseguranga juridica repudiada
por juristas e usudrios das técnicas de reproducio humana assistida.

Como norma claborada para abarcar determinada coletividade a Rescluciio n®.
1.358/92 traz alguns principios bdsicos a serem observados por médicos, unidades de satde
especializadas e usuarios das técnicas de reprodugfio humana assistida, Dentre esscs
principios, ressalta-se o uso da reproducdo assistida no tratamento da infertilidade ou
esterthidade como termo de alternativas. ou seja. apds a ientativa de outras formas de
terapéuticas (como a que induz o aceleramento ¢ aumento da producdo hormonal na mulher) e
coto Bltimo recurso para se realizar a procriagdo humana, aditado a possibilidade de sucesso
da técnica ¢ que ndo acarrete risco grave a saide da paciente ou do possivel descendente.

Ainda impde a resolucfio em pauta a obrigatoriedade da assinatura do consentimonto
informado pelos envolvidos no tratamento. O consentimento, fornecido pela clinica
especializada deve conter: a vedagio da utilizagdo da reprodugio assistida, com o intuite de
selecdo de caracteristicas genéticas, exceto nos casos de prevencio de doencas: a
determinagio de que o nimero méaximo de embrides ou ovocitos a serem transferidos seja de
quatro, para evitar gestagSes multiplas e svas complicagdes; o entendimento de que foda
mulher capaz pode ser usudria das técnicas de reproducdo humana assistida, sendo necessiria
a anuéneia de scu cdnjuge ou companheiro caso seja casada ou viva em umio estavel.

A resolugfio em epigrafe preconiza ainda que as referidas clinicas devem manter um
banco de dados com registro de todos os procedimentos e suas implicacdes. [embra

PALUDO (2006, p. 3) que tal procedimento, adotado pelas casas de satde especializadas ¢
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cuja finalidade ¢ armazenar dados de origem genética para que. no futuro, possa-sc de alpuma
forma e num possivel tratamento de salde, dar margem a discussiio schre a revelagdo da
identidade do doador ou doadora e o direito que a pessoa tem sobre a sua identidade gendtica
geram gor sua vez, mais uma controvérsia a ser disciplinada por uma lei especial,

No ::iue sie velere & doaglo de gametas ou embrides, sabe-se que ndo poderd ter cariter
lucrativo, tal como na geracdo em substituigio (em que o ttero é provisoriamente doado para
que se possa levar uma gestagfio a termo) e que a mulher que gestar a crianga deve ser parente
em até segundo grau da mie bioldgica.

Mesmo fundamentada por questdes de alta relevancia médica e incursa nos principios
que regem a Bioética, a Resolugio n°.: 1.358/92 do Conselho Federal de Medicing nada
menciona a respeito da problematica da filiacio civil. O atual Codigo Civil, de igual forma,
ndo esclarece os principais conflitos gue emergem quanto 4 maternidade, paternidade e,
conseqiientemente, ao estado de filho.

No gue concerne a legislaciio posta acerca da reproducio assistida existem. come ja
foi dito, alguns projetos de lei em tramitagdo no Congresso Nacional, a maioria defes
consistem em pequenas variaghes da ResolucSo n®: 1.358/92 do Conselho Federal de
Medicina, tendo muito pouco a acrescentar e ficando, peorianto, a filiacdo decorrente de
procriagdo artificial ainda sem perspectivas de regulamentagéo.

Um dos projetos mais completos acerca do tema ¢ o Projeto de Lei n%: 90/99,
elaborado pelo senador Licio Alclntara. O referido projeto em alguns pontos discorda da
resoluglio do Conselho Federal de Medicina ja referida, como por exemplo no uso da téenica
de maes em substitui¢do, que a resolugdo adota ¢ o dito projeto de lej proibe.

O projeto em pauta ¢, na visdo de KRELL (2006, p. 104) inconstitucional em. alguns
de seus dispositivos. A autora respalda seu entendimento no paragrafo 9° do artige 9° do

projeto que dispbe ndo se aplicarem os direitos assegurados ao nasciture aos embribes
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originados in vitro, antes de sua introducdio no aparetho reprodutor da mulher receptova.
Deveras, o paragrafo 4° do mesmo artigo torna obrigatdrio o descarte de gametas e embrides
em determinadas situa¢des, como por exemplo quando sdo doados ha mais de dois anos ou
nos casos conhecidos de falecimento de doadores e depositantes.

Diante de tantas criticas. foi apresentado pelo entdo senador Roberto Reguifio um
projeto substitutivo para o Projeto de Let n.: 90/99, que tem come principio a proibicio da
produgdio de embrides excedentes, através da transferéneia a fresco dos embrides produzidos.
preconizando ainda a tipificagdo da reducio embriondria como crime ¢ a proibicio da
utilizacdo dos gametas apds a morte do doador, salvo autorizag@io expressa.

Nio se pode desconsiderar que a Lei de Biosseguranca n.: 11.105/2003, também traz
em seu bojo regras juridicas que dizem respeito a doacfio de embrifes para pesquisas
cientificas ¢ terap@uticas. Contudo, esta lei ndo frata de forma especifica do assunto,
mormente no que concerne a filiagio civil, deixando a desejar o tratamento desse e de outros
temas de alta relevancia.

Lntende-se gue as leis e 0s projetos de let existentes devem ser methorados. pois ndo
esgotam o tema de maneira satisfatoria. Destarte, faz-se necessaria a elaboragdo de projetos de
leis por comissbes multidisciplinares, pelo que se facultara uma visdo ampla da téenica e,
conseqiientemente, a proposicdo de solugdes mais adequadas aos problemas gerados.

Enguanto a legislagio patria continua inerte, ¢ porque ndo dizer, indiferente aos
efeitos provenientes das técnicas de reprodugdio humana assistida no que tange & filiagio.
seguimenios da sociedade tentam tragar, da forma mais racional possivel. meios de hidar com

uma situacgio que sc torna cada vez mais constante ¢ que interfere nas relagdes de parentesco.
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3.2 O tratamento dos principais assuntos ligados a reproducfio humana assistida em algumas
legislagBes estrangeiras

Considerando que o Brasil ainda estd em fase de criagio de suas normas juridicas
sobre os assuntos inerentes as téenicas de reproducic humana assistida, é de suma
importdncia langar um olhar atento as principais legislacdes estrangeiras no tocante 4
paternidade, maternidade e filiagiio decorrentes da fecundacio artificial homdloga ¢
heter6loga, a maternidade em substituicdo. 4 fecundagfio post morfem ¢ ao descarte dc
embrides excedentarios.

KRELL (2006, p.153) diz gque os principais temas da Biodtica. dentre eles o da
tiliaglo na reprodugido humana assistida, surgiram ¢ se desenvelveram na Buropa ¢ na
América do Nerte, tendo sido decisiva a criagio das comissfes éticas em diversos paiscs,
antes mesmo da entrada em vigor de suas respectivas legislacdes.

Ainda segundo a autora (2006, p. 154) a Franga, por exemplo. foi ¢ primeiro pais da
Europa a se langar nessa tematica quando criou, em 1983, um Colegiado Nacional Consuliive
de Etica para a Vida. a Ciéncia ¢ a Saidde. Na Holanda, a partir de 1991, foi criado o Duich
Interim Central Committee on Ethical Aspect for Medical Rearch (KLEMO), para dar am
suporte aos comités locais da ética médica.

O Canadd, segundo FREITAS (2006, p. 661) desenvolveu uma série de foros em nivel
local, distrital ¢ nacional para lidar com novas questdes especificas de Bioética, focalizando
topicos que envolvem questdes Jegais, éticas e sociais suscitadas pelas novas fecnologias
reprodutivas. Apesar de a experiéncia canadense resuftar de um emaranhado de
recomendacdes, entende-se que muitas delas foram inconsistentes ¢ mostram-se conflitanies
umas con as ouiras, o que nfo deve marginar interpretagiio negativa.

No entanto, como adverte LEITE (1995, p. 18) qualquer cstado legal comparative

deve ser efetuado com cautela. respeitando-se © contexto ¢ as caracteristicas hisioricas,
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culturais e sécioecondmicas especificas de cada pafs. O estdgic atwal da  discussiio
internacional sobre as novas téenicas de reprodugio humana assistida mostra gue ainda ndo
existe uma €tica universal, sendo que as diversidades das posturas legais ¢ fruto das diferentes
tradi¢des, costumes ¢ sistemas de valores de cada sociedade.

Por outro lado, menciona Freitas apud KRELL (2006, p. 154), no sentido de que &
possivel observar que as conquistas cientificas no dmbito da reproduciio assistida colocam-se
de modo compardvel, em especial nos paises da Europa Ocidental que, como foi dito outrora,
foram os pioneiros a adentrar no assunto,

Continua KRELL (2006, p. 156) argumentando que lei sueca de mseminacgio
artificial (1985) foi a primeira legislagdo completa sobre a fecundagio artificial, permitindo o
uso desta téenica apenas aos casais casados ou companheiros em unides estiveis, com o
consentimento expresso do parceiro, excluindo-se os casais homossexuais ¢ as mulheres
solteiras. A ntervengdo apenas pode ser reahzada em hospitais pablicos, sob a supervisio de
médico especialista, depois que este tenha se certificado que as condicdes médicas,
psicologicas ¢ sociais sfo adequadas.

No tocante a fecundacdo homologa, o texto legal coloca os pats da crianga om
situagfio paralcla aquela desfrautada pelos pais adotivos, requerendo que o casal idealizador da
fecundacfio in vifro venha a adotar o bebé. A Gnica forma de reprodugdo humana assistida. ¢
mais especiticamente, da fecundacio in vifre permitida € aquela ern que os gamelas sdo
proprios do casal ou dos companheiros.

Na Espanha. segundo FREITAS (2006, p. 664), em 1988, foi aprovada a Lei 0”2 35,
sobre técnicas de reprodugdo assistida, que contém normas civis, adminisirativas ¢ penais. De
acordo com ela mulheres maiores de |8 anos, inclusive solteiras, podem recorrer as téenicas
de reproducfio humana assistida, quando estas nfio ponham em risco a sua sade ou de sua

eventual descendéncia. A mulher casada precisa do consentimento formal do marido ¢ os
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embrides excedentes da fecundagfio i vitro devem ser conservados por um periodo méximo
de cinco anos, ficando a disposi¢do do banco de gametas no periodo de dois anos.

A le1 alemd, conforma salienta KRELL (2006, p. 157) de proteciio acs embrides,
datada de 1990, estabelece que a fecundagiio heterdloga deve ser autorizada apenas em
condigdes restritas, a exemplo da perturbagfio duradoura da fecundidade do marido e apos o
consentimento por escrito deste, na presen¢a de notario. A fecundago in vitro s6 pode ser
autorizada se for homologa, em raros casos, por instituicbes médicas credenciadas, admitindo-
se somente a fecundagiio do namero de dvulos necessdrios para uma $6 transferéneia, para
evitar embrides excedentes, cuja criopreservagdo € proibida. Por fim. dispde a lei gque é
vedada aos casais ndo casados a reprodugdo assistida com o esperma de um doador. assim
como a procriacdo artificial de mutheres solteiras.

Ainda segundo KRELL (2006, p. 157) na Gri-Bretanha, no ano de 1988, entvou em
vigor o Family Law Reform Act. que admite o emprego das téenicas de fecundacio homaologa
¢ heterologa. inclusive com a utilizagho da fecundagfo in vitro para ambos os casos. Para s
referida lei. o marido que consentin na fecundacfio de sua esposa com outro homenm €
considerado pai, ndo se estabelecendo vincuio de parentalidade entre a crianga ¢ o doador.

Os Estados Unidos da América, como dispde FREITAS (2006, p. 645). disciplinaram
a fecundacdo artificial por meio de legislaciio federal, apesar da organizagio juridica
descentralizada desse pais, onde cada Estado federado estabelece o seu préprio direilo de
familia. Em 1973, o Unifor Parentage Act, que se tornou legislacfo-modelo para os Istados,
determinou que a crianca gerada artificialmente com sémen de terceiro terd come pal legal o
marido gque expressamente consentiu na fecundagio e que o doador nio tem gualquer relagio
com a crianga.

Resumindo a breve andlise das legislagBes estrangeiras, observa-se a ocorréncia de

pontos comuns e divergentes: a fertilizagiio do sémen de terceiro € accita cm todas as ordens
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Juridicas citadas; para a execuclio da fecundagio heterdloga, normalmente se faz, necez?;sziriz:. a
cxpressa autorizagdio ou consentimento do marido. que nesse caso nic poderd impugnar a
paternidade; hd um grande esforgo legislativo em se vedar a malernidade por substituicio.

mas caso ela tenha sido efetuada, considera-se mie aquela que dev a luz; a fecundagio posr

mortem ndo € assunto de consenso, entretanto. a maioria das legislagdes a proibe.

3.3 Sobre a problematica
Os principais problemas resultantes das formas de concepeiio artificial, especialmente
os tocantes a filiagfio civil, estdo imanentes a auséneia de uma legislacdo especifica gue venha

a reprimir ou a0 menos mtimidar o abuso com que so praticadas as 1éenicas.

Um dos problemas mais polémicos fala da utilizagdo das iéenicas de procriagio
assistida por mulheres solteiras (¢ sob tal expresso entenda-s¢ nfio somente a2 mulher ndo
casada, mas. no sentido mais amplo, aquela que vive s6, sem companheiro, sem mande. scm

A celeuma da monoparentalidade

noivo ou namorado), pois guando se afirma que o desejo de gerar um fitho ¢ garantide
a

constitucionalmente, a primeira indagacdo diz respeito

programada.
Como outrora dito o Codigo Civil patrio permite o uso das téenicas de reprodugiio

humana assistida apenas a casais casados ou em unifo estavel, porém. a Resolugio n”:
1.358/92 do Consciho Federal de Medicina concede a classe médica o direite de realuar

téenicas de concepedo artificial em toda mulher capaz que recorrer a tal procedimento visando

a maternidade.
O reconhecimento da igualdade entre os seres humanos impde conchuit-se pela

inadmissibifidade de negacfio a uma mulher do uso das técnicas de procriaglio assistida

somente pelo fato dela ser solteira. Entretanto, ha que se interpretar 0 mesmo principio de



isonomia tendo-se em vista o direito da crianga, cujo destino de viver sem ao menos conhecer
a figura do pai venha a ser determinado pelo livre arbitrio da mic.

Sabe-sc que ¢ direito de ter fithos ¢ reconhecido como um dircito fundamental do ser
humano, assim como casar com a pessoa de sua livre escolha ¢ com esta formar uma familia
No entanto. quando ¢ projeto reprodutivo artificial envolve outras pessoas, como o
profissionais da medicina como intermediadores, ha a necessidade de que a sociedade esteja
envolvida e que reflita sobre as condigbes em que podera se autorizar o recurso a reproducio
artificial, definindo quais as responsabilidades dos envolvidos nessa pratica.

Intende-se que a utilizag8o das téenicas de reprodugdo humana assistida por mulheres
soltelras deve ser coibida por lei eventualmente vindoura, haja vista expor a crianga envolvida

a uma situacfio de paternidade indefinida que lhe tolheria ndio apenas a convivéncia ¢ a

1%

k.

educacdo por uma figura masculina, mas também lhe seriam negados direitos importantes §
sua vida, a exemplo de direitos sucessorios, além disso daria mais concrefizagliio a0 que a
concepgdo artificial se propde a fazer moralmente, que € a realizacio do sonho de um casal
formar uma familia. Para tanto. a2 Resolucio do Consclho Federal de Medicing deve sepuir
orientacio do Cédigo Civil brasileiro, ¢ primar pelo interesse maior, qual seja, 0 da crianga
oriunda das téenicas reprodutivas artificias.

Qutra grande discussdo ¢ a possibilidade da maternidade em substituigdo ou gestacho
por outremn, onde se discute se deve ser autorizada, mesmo que com fins exclusivamenie
humanitérios, sem monetarizaciio ¢ quais as garantias para que a crianga nio seja apenas um
objeto a ser reivindicado pela mulher que cedeu o frero. confrontande-se amda as
dificuldades para a determinagiio da maternidade da crianga, nos moldes da omissa legislacdo
atual.

Para Mantovani citade por LEITE (1995, p. 36). a pratica da maternidade em

substitui¢fio constitui uma série de ofensas a dignidade da mic ¢ do nascituro, a saber: ofensu



a dignidade da mulher, porque tal locacio descaracieriza o desenvolvimento da maternidade ¢
reduz a mulber a mero organismo reprodutor. em contraste com o moderno conceite de
maternidade responsavel e com o processo de emancipagiio feminina; ofensa a dignidade do
nascituro, porque reduzido a res comerciavel e sujeita a estipulagdo de valores, sendo objeto
de contratagfio e até mesmo de conflitos judicials.

Contudo, hd de se frisar que a orientacdo adotada pelo Conselho Federal de Medicina
brasileiro (em anéxo) permite o recurse a téenica da maternidade em substituigio desde que a
doadora tempordria de utero seja da familia daquela que ndo pode gerar, em parentesco até o
segundo grau, descaracterizando a possibilidade de aluguel de dtero, tendo em vista que entre
familiares hd solidariedade ¢ o relag@o de afeto evitard qualguer interesse fuerative. Hlanvord
assim um pacto de gestaco altruista entre a mie gestacional e a mie genélica, nido sendo

permitide o Brasi] senhum convaio vomuneroldno de gestacio. o qual sorli consivon

em virtude do objeto ilicito (gestagio e entrega do filho tratado assim como uma mercadorial,

Entende-se. de acordo com os argumentos citados acima, que o Brasil deveria seguir a
orientagio de legislagdes internacionais, ¢ dos ditames do Projeto de Lei n®: 90/99 ¢ vedar a
maternidade de substitui¢do, inclusive a descrita nos moldes da Resolugdo n®: 1338/92 do
Conselho Federal de Medicina. Além das razbes ja mencionadas, a maternidade o
substituigdo ¢ um instituto ainda ndo concebido moralmente pela populaciio, ¢ que wna norma
abstrata neste sentido poderia provocar o alvoroco de alguns seguimentos da sociedade. como
por exemplo da Igreja Catélica. Analisa~se, também, juridicamente a tematica pela oventual
confusio que se faria no tocante s relagbes de parentesco dada a incrivel possibilidade de a
crianca gerada ser titha e neta, simultaneamente, da mesma mulher.

Realizando uma andlise psico-genética, a doadora provisoria do Gtero (devide as
trocas de material genético e sanguineo que ocorrem durante a gestagdo. além da troca de

afeto envolvido) pode desejar reivindicar a maternidade da crianga que gestou. mesmo sendo



parente da mae bioldgica. Dificilmente, se uma legislagiio veda a possibilidade de vineulo
entre a mic gestacional ¢ a crianga. agambarcaria-se toda a problematica superienionic,
Adite-se a isso, por fim, o thto de que em sendo parente tanto da mde hiologica como ds
crianga, a mie de substituigho manterd sempre contato com as duas. ¢ 1850 pode vir o
prejudicar a educacgio do infante, se porventura a mie gestacional interlerir nos cuidados ¢
orientacio da crianca a qual deu a fuz, mas que pela let ndo é sua.

No que se relere & filiagio decorrente da inseminacho ou fecundacio posi moriens b
que se lembrar que o atual Codigo Civil presume como filho do casal o descendente nascido
de fecundaciio artificial homdloga mesmo depois de falecide o marido. Nads moenctonn
porém. diante da hipdtese de a fecundacdo ter-se dado na forma heterdloga. sem o
consentimento do marido. ¢ ainda o nascimento da crianga ter ocorrido nos trezentos dias
subseqiientes a dissolugiio da sociedade conjugal pela morte do conjuge vardo.

Lim tal situagdo segue-se a orientaglo de FREITAS (2006, p. 674 pela qual so poymibie
a fecundacfo artificial homdloga se houver consentimento escrito do de cujus ¢ gue csla seja
realizada na pessoa indicada por este (que necessariamente devera ser sua osposa ou
companheira) e no prazo estipulado pelo mesmo. Caso o falecido ofio especiligue praro, a
fecundag@o ou inseminacgio devera ser realizada antes dos trezentos dias que sucederem o seu
falecimento. Na possibilidade de o de cujus ndo deixar consignada a pessoa em que se deve
realizar a inseminag&o, presume-se gue esta serd a sua esposa ou companheira, L, encerrande
o assunto da fecundago post mortem, opina-se que para se evitar o surgimento de embrides
excedentarios ¢ o dilema sobre o seu destino, serfio produzidos para a [ecundagiio postuma
apenas a quantidade de embriGes necessarios para realizar uma Unica transteréncia.

Outrossim, desde o instante em que € possivel procriar sem a contribuicdo genctica de

um dos c¢dnjuges ou companheiros, necessario se faz {irmar critérios para fins do
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estabelecimento dos vinculos do parentesco civil ¢ os conseglientes cofeitos juridicos dn
filiagdo originaria dessa técnica de reprodugio.

Ha uma proximidade juridica entre parentalidade e a filia¢fio oriunda da reproducio
heterologa tal com na ligada a adogio, visto que ambos constituem modelos de parentesco
ctvil nfio natural, que ndo se baseiam na fusdo carnal entre homem e mulher, o gque permite
uma comparacdo ¢ possibilidade de extensio das normas relacionadas a adogiio para a
reproducdo assistida heterdloga. Nio € exagero, segundo KRELL (2006, p. 137) afirmar guc a
tecnologia em genética humana, ¢ especialmente no campo da reprodugdo assistida, direcions
o Direito enquanio ciéncia normativa da realidade social a fraduzir as mais significavas
mudangas em seu contettdo civilistico, notadamente no Direito de Familia.

Na fecundacBio homdioga ndo ha duvidas de que o vinculo juridico exisiente de
paternidade-maternidade e filiagdo ¢ o sanguineo, independenfemente da falta de relagio
sexual, sendo a paternidade presumida em pessoas casadas por forga do artigo 1.597 do novo
Codigo Civil. Na reproduciio heterdloga, os fundamentos relacionados & paternidade-filiacio
¢ maternidade-filiacdo sdo distintos da homologa, até porgue nessa ultima apenas um dos
cOnjuges contribui com seu material fecundante, face a esterilidade do outro.

Em relagdio a diminuicdio do namero de adoghes face a reproducioe heterdloga. feciona

Krell (2006, p. 159) :

Mo se faz sentido criticar a fecundacgio heterdioga sob o argumento de que
diminuiria a adog¢do num pais que vive a problematica do menor abandonade.
Nio se deve deslocar um probiema de ordem pablica, a incapacidade do Estado
brasileiro em reduzir o nimero excessivo de menores abandonados, para a
estera privada, de foro intimo. Sempre existird o descjo inconscientie ou mesino
consciente de  gerar seus proprios filhos, que darac continuidade &
descendéncia genética (“sangue do meu sangue™}. {sic 1)

Deve-se ter em mente, porém, gue a reproducio heterdloga nfio pretende uluapassas

todos os limites élicos, sociais. morats e religiosos com o simples argumento de que €
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necessdrio satisfazer uma vontade privada de ter uma descendéncia ¢ com fulcro na
participagio genética de apenas um dos cdnjuges.

A orientagio mais aconsethada para resolver a problematica da reprodugiio assisuda
heteréloga sem o consentimento do cdnjuge ¢ a apresentada por SANTOS (2001, p.138). pela
qual as casas de saude devem evitar a realizagfo da téenica. informando a pretensa usudria de
seus efettos juridicos. Porém, diante da efetiva realizagfio da téenica deve a filiacdo atribuida &
crianga ser reconhecida pelo marido da usuéria em cartdrio, ou seia devera registra-fo como se
fosse seuw. e assim ficara impossivel o exercicio do seu direito de hmpugnar a paternidade.
Doutra banda, em nfio admitindo essa paternidade inesperada seria atribuido ao descendente o
status de filho apenas a usudria da técnica.

Por fim. é forgoso se vincular ao entendimento de FREITAS (2006, p. 6506) de que
tanto as instituigdes de saude quanto a sociedade devem estar atentos as praticas irregulares de
reprodugiio assistida e que a lei especifica vindoura sobre a matéria ird erradicar as formas de
ultraje a direifos. que acabam por iragar responsabilidades e direitos atheios e fazer com gue

aquilo que a natureza repugna torne-se legabmente licito.
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CAPITULO 3 O PROBLEMA DA FILTACAO NA REPRODUCAQ HUMANA
ASSISTIDA

Os avangos recentes da biotecnologia trouxeram ecnormes beneticios 3 humanidade.
uma vez que praticamente permitem o controle da vida. desde a sua concepgiio, conservacio,
até o desenvelvimento e o fim. Dentre tais progressos sobrelevam as praticas de reprodugio
humana assisiida, destacando-se a inseminag8o artificial e a fecundagfio in vitro.

Contudo, a modernizagdo das praticas de procriagfo artificial decorrentes do
progrésso biotecnoldgico tem afetado a familia. a paternidade ¢ maternidade, o sentido da
cox;cepgﬁo humana ¢ a intangibilidade dos seres humanos, provoecando sérios debates entre as
ciéncias €ticas. morais ¢ religiosas.

Nesse contexto surge a Bioética, que segundo KRELL (2006, p.114) ¢ ¢ estudo
interdisciplinar, ligado & :%tica., gue investiga nas areas das ciéncias da vida ¢ da satde, 2
totalidade das condigtes necessdrias a uma administrag@o responsavel da vida humana om
geral e da pesséa em particular. Prossegue a auntora mencionando que a bioética nasceu da
necessidade de um contml:e da utilizagdo crescente e invasora de tecnologias cada ver mais
numerosas e afinadas nas técnicas biomeédicas.

Todavia, uma véz que esses avangos biotécnoldgicos trazem implicagdes & soctedade,
vé-se que é necessaria a presenca do Diretto ao lado da Biodtica para que haja a defesa das
pessoas diante de pOSSi;\/CiS abusos. O Direito enquanto produtor maior do controfe social ¢
ciéncia normativa é, por exceléncia, o legitimado (através de debates doutrindrios ¢ de
;parccrias com as demais ciéncias) a acompanhar a evolugio social, disciplinando seus atos de
;fomm abstrata, porém completa.

Com éi“cito, 0 017§sci;n¢11t0 biotecnologico precisa encontrar limites para que ndo viole

os direitos fundamentais do homem, e para tanto precisa ser regulado. jd que a legislagao
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patria ainda ndo contempla especificadamente o controle e o procedimento de técnicas ligadas
a biotecnologia, mormenie no que tange a reprodugio humana assistida.

Diante disso, urge que o Direito normatize tais praticas buscando fundamentos na
Bioética que, tratando de ciéncia interdisciplinar, deverd discutir esses fundamentos com
varios ramos, como a psicologia, a religifio, a medicina enfim. a sociedade como um rodo.
tendo sempre como base a moral ¢ a ética.

Tendo em vista esses aspectos ¢ que a lliagdo civil decorrente de procriagiio artificial.
qualquer que scja a sua modalidade, reclama por uma lei regulamentadora que venha a dirimir
ou extinguir as dividas e controvérsias que cercam o direito de filiacdo inserido na categoria

arttficial,

3.1 Disposiciio normativa brasileira

A andlise da reprodugiio humana sob o ponto de vista juridico traz & tona guestdes
polémicas e de dificil resolucfio. Como ja fora dito oufrora. ainda ndo ha no ordenamento
juridico brasileiro uma let especifica que discipline em sua fotalidade o tema, sendo a
Resolucio n.: 1.358/92 do Consclho Federal de Medicina (em anexo) a tinica fonte normativa
orientadora de tais procedimentos.

O novo Codigo Civil de 2002 aborda superficialmente o tema em seu artigo 1,597,
conforme fol demonstrado. Entende-se que a normalizacdo da maténa deva ser estabelecida
em leis especiais, visto ser alvo de constantes mudancas, jd que as releridas técnicas cstio
diretamente arraigadas ao desenvolvimento téenico-cientifico. Sabe-se que a codificaciio de
lets possui um carater de estabilidade, logo ndio seria viavel clencar matérias de contenido tdo

mutavel.
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KRELL (2006, p. 34) lembra que existe no Brasil o Cédigo de Etica Médica de 1988
que. em alguns de seus artigos, se refere 4s novas téenicas reprodutivas ¢ cstabelece vedactes
cuja fiscalizagio € atribuida aos Consclhos Regionais e Federal de Medicina. Os conselhos,
por sua vez, sdo autarquias corporativas, isto €, pessoas juridicas de Direito Publico, de
capacidade administrativa, criadas pelo Estado para persecugiio de finalidades phblicas, de
forma descentralizada.

Comenta a autora (2006, p. 36) que estes Orgfos colegiados da calegoria
regulamentam as relacdes profissionais e positivam normas deontologicas, adotadas por uma
determinada coletividade como proprias. Estas normas representam um  standurd de
exceléncia no exercicio de determinadas profissdes ¢ podem ir além das juridicas, porém nio
contraria-las.

Neves apud KRELL {2006, p. 78) opina no sentide de que muitos ndo percebem que
as normas €ticas das profissdes liberais, que se formaram no seio da profissao e sfio acatadas
autonomamente pelos profissionais, foram codificadas e depois tornadas juridicas, com o
estabelecimento do dever juridico de cumpri-las. E. apesar das normas éticas profissionais
continuem tendo cunho moral, o seu cumprimento ndo mais depende da livre adesiio de cada
destinatanio. O Estado, através de drgdos proprios. as impde cocrcitivamente devido a sua alta
relevancia social. Atribui-sc, portanto, a essas normas caracteristicas juridicas ¢ morms
simultaneamente.

Em razdo dessa problematica entende LEITE (1995, p. 27) que os Conselhos
Regionais de Medicina, quando implementam o Cédigo de Etica Médica ou outras normas
deontolégicas da categoria, aplicam genuinas normas juridicas ¢ nfio normas de cunho
meramente ético, visto que o Codigo de Etica Médica esta positivado na Resolucdo n®.:

1.246/88 do Conselho Federal de Medicina, publicada no Diario Oficial da Unifio, Assim,
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1gual natureza possui a Resolugdo n°.: 1.368/92 do mesmo drefio que institui as normas éticas
para a utihzagdo das técnicas de reproducdo humana assistida.

Frise-se que a citada resolucfo ndo tem forga de lei, sendo elaborada com o ehjetivo
de balizar uma conduta médica de forma ética. abordando o tema sob dtica desvinculada de
maior profundidade juridica ¢ dando margem. portanto, a uma insegurane¢a juridica repudiada
por juristas e usudrios das téenicas de reproducio humana assistida.

Como norma claborada para abarcar determinada coletividade a Resolugdo n°.:
1.358/92 traz alguns principios basicos a serem observados por médicos. unidades de saide
especializadas ¢ usudrios das téenicas de reprodugdo humana assistida. Dentre esses
principios, ressalta-se o uso da reprodugfio assistida no tfratamento da infertitidade ou
esterilidade como termo de alternativas, ou seja, apos a fentativa de outras formas de
terapéuticas (como a que induz o aceleramento ¢ aumento da produgio hormonal na muther} ¢
como ultimo recurso para se realizar a procriagdo humana, aditado & possibitidade de sucesso
da técnica ¢ que ndo acarrete risco grave a saide da paciente ou do possivel descendente.

Ainda tmpde a resolugfo em pauta a obrigatoriedade da assinatura do consentimento
informado pelos envolvidos no tratamento. O consentimento. fornecido pela clinica
especializada deve conter: a vedac8o da utilizacfo da reprodugfio assistida, com o intuito de
selecio de caracleristicas genéticas. exceto nos casos de prevencdo de doengas: a
determinagdo de que o nimero méximo de embrides ou ovéeitos a serem transteridos seja de
quatro, para evitar gestag:é:es multiplas e suas complicagdes; o entendimento de gque toda
mulher capaz pode ser usuziria das técnicas de reprodugfio humana assistida. sendo necessdria
a anuéncia de seu conjuge (}ju companheiro caso seja casada ou viva em unifio estavel.

A resolugio em epigrafe preconiza ainda que as referidas clinicas devem manter uin
banco de dados com reg_isiro de todos os procedimentos ¢ suas implieagdes. l.embra

PALUDO (2006, p. 5) que tal procedimento., adotado pelas casas de saide especializadas ¢
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cuja finalidade € armazenar dados de origem genética para que, no futuro, possa-se de aiguma
forma e num possivel tratamento de saGde. dar margem a discussdo sobre a revelacio da
identidade do doador ou doadora e o direito que a pessoa tem sobre a sua identidade gendtica
geram por Sua vez, mais uma controvérsia a ser disciplinada por uma let especial.

No gue se referc & doagio de gametas ou embrides, sabe-se que nfio podera ter cardier
lucrativo, tal como na geragio em substituicio {em que o Gtero ¢ provisoriamenic doado para
que se possa levar uma gestagio a termo) e que a mulher que gestar a crianga deve ser parente
eim até segundo grau da mie biologica.

Mesmo fundamentada por questdes de alta relevincia médica e incursa nos principios
que regem a Biodtica, a Resoluglo n”.: 1.358/92 do Consetho Federal de Medicina nada
menciona a respeito da problematica da filiagho civil. O atual Codige Civil, de igual forma.
ndo csclarece os principais contlitos Q_ue emergem quante a maternidade. paternidade c.
conseqiientemente, ao estado de fitho.

No que concerne a legislacdo posta acerca da reproducgio assistida existent. como ja
foi dito, alguns projetos de lei em tramitacfo no Congresso Nacional., a maoria deies
consistem em pequenas varlagdes da ResolugBo n®.: 1.358/92 do Conselhe Federal de
Medicina, tendo muito pouco a acrescentar e ficando, portanto, a fillagio decorrente de
procriacdo artificial ainda sem perspectivas de regulamentagio.

Um dos projetos mais completos acerca do tema ¢ o Projeto de Lei n".: 90/99.
elaborado pelo senador Licio Alcdntara. O referido projeto em alguns pontos discorda da
resolucio do Consetho Federal de Medicina ja referida, como por exemplo no uso da téenica
de mies em substitui¢do. gue a resolucio adota e o dito projeto de lei proibe.

O projeto em pauta é, na visdo de KRELL (2006, p. 104) inconstitucional em alguns
de seus dispositivos. A autora respalda seu entendimento no paragrafo 9° do artigo 9° do

projeto que dispde nfio se aplicarem os direitos assegurados ao nascituro aos embrides
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originados in vitro, antes de sua introdugfio no aparelho reprodutor da mulher receptora.
Deveras, o paragrafo 4° do mesmo artigo torna obrigatério o descarte de gametas ¢ embrides
em determinadas situagdes, comeo por exemplo guando sio doados ha mais de dois anos ou
nos casos conhecidos de falecimento de doadores e depositantes.

Diante de tantas criticas, foi apresentado pelo entdo senador Roberto Requific um
projeto substitutivo para o Projeto de Lei n.: 90/99, que tem como principio a proibigio da
produciio de embrides excedentes, através da transferéncia a fresco dos embrides produzidos,
preconizando ainda a tipificacio da reducfio embriondria como crime ¢ a proibigio da
utilizaclio dos gametas apds a morte do doador, salvo autorizagio expressa.

Néo se pode desconsiderar que a Lei de Bilosseguranca n.: 11.105/2005, também traz
em seu bojo regras juridicas que dizem respeito 3 doacio de embrides para pesguisas
cientificas e terapfuticas. Contudo, esta lel ndo trata de forma especifica do assunto,
mormente no que concerne a filiagdo civil, deixando a desejar o tratamento desse e de outros
temas de alta relevancia.

Entende-se gue as leis e os projetos de lei existentes devem ser melhorados, pois nfio
esgotam o tema de maneira satisfatoria. Destarte, taz-se necessaria a elaboragiio de projetos de
leis por comissdes multidisciplinares, pelo que se facultara uma visdio ampla da téepica ¢,
conseqlientemente, a proposicio de solugdes mais adequadas aos problemas gerados.

Enquanto a legislagfo patria continua inerte, e porque ndo dizer. indiferente aos
efeitos provenientes das téenicas de reprodugfio humana assistida no que tange a filiagiio.
seguimentos da sociedade tentam tragar, da forma mais ractonal possivel. meios de lidar com

uma situagdo que sc torna cada vez mais constante ¢ que interfere nas relagdes de parentesco.



48
3.2 O tratamento dos principais assuntos ligados & reprodugfio humana assistida em alenmas
lepislacbes estrangeiras

Considerando que o Brasil ainda esta em fase de criacdo de suas normas juridicas
sobre o0s assuntos inerentes as técnicas de reprodugfio humana assistida, ¢ de summa
importdncia langar um olhar atento as principais legislagBes estrangeiras no iocante a
paternidade, maternidade e filiagfo decorrentes da fecundaciio artificial homdloga ¢
heterfloga, 4 maternidade em substituicdio, & fecundaglo post morfem ¢ ao descarte de
embrides excedentérios.

KRELL (2006, p.153) diz que os principais temas da Bioética, dentre cles o da
fillagdo na reproducio humana assistida, surgiram e se¢ desenvolveram na Europa ¢ na
América do Norte, tendo sido decisiva a criaclio das comissbes éticas em diversos paises,
antes mesmo da entrada em vigor de suas respectivas legislacdes.

Ainda segundo a autora (2006, p. 154) a Franca, por exemplo, {oi o primeiro pais da
iZuropa a se langar nessa temética quando criou, em 1983, um Colegiado Nacional Consultivo
de Fiica para a Vida, a Ciéncia e a Satde. Na Holanda, a partir de 1991, foi criado o Dwich
Interim Central Commitiee on Ethical Aspect for Medical Rearch (KEMO), para dar um
suporte aos comités locais da €tica médica.

O Canada, segundo FRETTAS (2006. p. 661} desenvolveu uma séric de toros em nive!
local. disirital e nacional para lidar com novas questdes especificas de Bioélica, focalivando
topicos que cnvolvem questdes legais, éticas e sociais suscitadas pelas novas tecnologias
reprodutivas.  Apesar de a cxperiéncia canadense resultar de um  emaranhado de
recomendacdes, entende-se que muitas delas loram inconsistentes ¢ mostram-se conflitanies
umas com as outras, 0 que ndo deve marginar interpretagio negativa.

No entanto, como adverte LEITE (1995, p. 18) qualquer estudo legal comparative

deve ser efetuado com cautela. respeitando-s¢ o contexto ¢ as caracteristicas historicas.
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culturais e socioecondmicas especificas de cada pais. O estagio atual da discussio
internacional sobre as novas técnicas de reprodugfio humana assistida mostra que ainda nio
existe uma €tica universal, sendo que as diversidades das posturas legais é fruto das diferentes
tradi¢fes, costumes e sistemas de valores de cada sociedade.

Por outre lado, menciona Freitas apud KRELL (2006, p. 1343, no seniido de que ¢
possivel observar que as congquistas cientificas no ambito da reprodugfio assistida colocam-se
de modo comparavel, em especial nos paises da Furopa Ocidental que, como [oi dito oulrora,
foram os pioneiros a adentrar no assunto.

Continua KRELL (2006, p. 156) argumentando que let sueca de inseminagio
artificial (1985} foi a primeira legislagfio completa sobre a fecundago artificial. permitindo o
uso desta técnica apenas aos casais casados ou companheiros em umdes estdvels, com o
consentimento expresse do parceiro, excluindo-se os casais homossexumis ¢ as mulhercs
solteiras. A intervencdo apenas pode ser realizada em hospitais publicos, sob a supervisio de
médico especialista, depois que este tenha se certificado que as condigBes madicas.
psicoldgicas e sociais sfo adequadas.

No tocante a fecundacio homologa, o texto legal coloca os pais da cranga em
situagdio paralela dquela destrutada pelos pais adotivos, requerendo gue o casal 1dealizador da
fecundacfio in vitro venha a adotar o bebé. A Gnica forma de reprodugfio humana assistidi. ¢
mais especificamente, da fecundaclio in vitre permitida é aquela em que os pametas sdo
proprios do casal ou dos companheiros.

Na Espanha, segundo FREITAS (2006, p. 664), em 1988, foi aprovada a Lei n®.0 35,
sobre técnicas de reprodugio assistida, que coniém normas civis, administrativas ¢ penais. De
acordo com ela mulheres maiores de 18 anos, inclusive solteiras, podem recorrer as técnicas
de reproducfio humana assistida, quando estas ndio ponham em risco a sua satde ou de sug

eventual descendéncia. A mulher casada precisa do consentimento formal do marido ¢ os
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embrides excedentes da fecundacio in vifro devem ser conservados por um periodo maxime
de cinco anos, ficando a disposicio do banco de gametas no periodo de dois anos.

A lei alemd, conforma salienta KRELL (2006, p. 157) de protecio aos embrides.
datada de 1990, estabelece que a fecundagdo heterdloga deve ser autorizada apenas em
condigbes restritas. a exemplo da perturbacdo duradoura da fecundidade do marido ¢ apos o
consenfimento por escrito deste. na presenga de notarto. A fecundacgdo in vifro s6 pode ser
autorizada se for homdéloga, em raros casos. por instituicdes médicas credenciadas, admitindo-
se somente a fecundacfio do namero de dvulos necessdrios para uma s6 transferdncia, para
cvitar embrides excedentes, cuja criopreservaciio ¢ proibida. Por fim, dispde a lei que ¢
vedada aos casais nio casados a reproducfio assistida com o esperma de um doador, assim
como a procriagio artiticial de mutheres solteiras.

Ainda segundo KRELL (2006, p. 157) na Gra-Bretanha, no ano de 1988, entrou em
vigor o Family Law Reform Act. que admite o emprego das téenicas de fecundagdo homologa
¢ heterdloga. inclusive com a utilizaglo da fecundagfio in vifro para ambos os casos. Pura a
referida lei, o martido gue consentin na fecundagfo de sua esposa com outro homem ¢
considerado pai, néo se estabelecendo vinculo de parentalidade entre a crianca ¢ o doador.

Os Estados Unidos da América, como dispde FREITAS (2006, p. 64353, disciplinaram
a fecundagfio artificial por meio de legislagfio federal, apesar da orgamrzagdo juridics
descentralizada desse pais, onde cada Estado federade estabelece o seu préprio direiio de
familia. Em 1973, o Unifor Parentage Act, que se tornou legislagio-modelo para os bBstados.
determinon que a crianga gerada artificialmente com sémen de terceiro terd como pat legal o
marido que expressamente consentiu na fecundagdo e que o doador ndo tem qualguer relagiio
com a crianga.

Resumindo a breve analise das legislacdes estrangeiras, observa-se a ocorrénem de

pontos comuns ¢ divergentes: a fertilizagio do sémen de terceiro ¢ aceita em fodas as ordens
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juridicas ¢itadas: para a execugdio da fecundagio heterdloga, normalmente se faz necessiria a
expressa autorizagio ou consentimento do marido. que nesse caso ndio podera impugnar a
paternidade; ha um grande esforgo legislativo em se vedar a maternidade por substituiciio.
mas caso cla tenha sido efetuada, considera-se mée aquela que deu & luz; a fecundacio posr

mortem ndo ¢ assunto de consenso, entretanto. a maioria das legislagBes a projbe.
3.3 Sobre a problematica

Os principais problemas resultantes das formas de concepgiio artificial, especiaimente
os tocantes a filiag#o civil, estio imanentes a auséncia de uma legisiaciio especifica que venha
a reprinir bu a0 menos intimidar o abuso com que sdo praticadas as técnicas.

Um dos problemas mais polémicos fala da utilizagdo das téenicas de procriacic
assistida por mulheres solteiras (e sob tal expressio entenda-se nio somente a mulher nio
casada, mas, no sentido mais amplo. aquela que vive s6. sem companheiro, sem marido. sem
neoivo ou namorado). pois quando se afirma que o desejo de gerar um fitho ¢ garantido
constitucionalmente, a primeira indagaciio diz respeito & celeuma da monoeparentalidade
programada.

Como outrora dito o Codigo Civil patrio permite o uso das técnicas de reproducio
humana assistida apenas a casais casados ou em unido estavel, porém, a Resolugdo n®:
1.358/92 do Conselho Federal de Medicina concede & classe médica o direito de realizar
técnicas de concepedo artificial em toda mulher capaz que recorrer a tal procedimento visando
a maternidade.

() reconhecimento da igualdade entre os seres humanos unpde concluir-se pela
inadmissibilidade de negacio a uma muther do uso das téenicas de procriagho assistida

somente pelo fato dela ser solteira. Entretanto. ha que se interpretar o mesmo principio de
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isonomia tendo-se em vista o direito da crianga. cujo destino de viver sem ao menos conhecer
a figura do pai venha a ser determinado pelo livre arbitrio da mae.

Sabe-se que o direito de ter filhos ¢ reconhecido como um direito fundamental do ser
humano, assim como casar com a pessoa de sua livre escotha ¢ com esta formar uma Tamilia.
No entanto, quando o projeto reprodutive arlificial envolve outras pessoas, como os
profissionais da medicina como intermediadores, ha a necessidade de que a sociedade esicia
envolvida e que reflita sobre as condigbes em que podera se autorizar o recurso 4 reprodugiio
artificial, definindo quais as responsabilidades dos envolvidos nessa pratica.

Entende-se que a utilizagdo das téenicas de reprodugio humana assistida por mulheres
solteiras deve ser coibida por et eventualmente vindoura, haja vista expor a crianga envolvida

a uma situagdo de paternidade indefinida que lhe tolheria ndic apenas a convivéneia ¢ a

educacio por uma figura masculina, mas também lhe seriam negados direitos importantes ¢
sua vida, a exemplo de direitos sucessorios. além disso darta mais concretizacio ao que a
coneepedo artificial se propde a fazer moralmente, que ¢ a realizag¢fio do sonho de umt casal
formar uma familia. Para tanto, a Resolucido do Conselho Federal de Medicina deve seguir a
orientacdo do Codigo Civil brasileiro, ¢ primar pelo interesse maior. gqual seia. o da cnanga
oriunda das técnicas reprodutivas artificiais.

Qutra grande discussio ¢ a possibilidade da maternidade em substituig@o ou gestagio
por outrem, onde se discute se deve ser autorizada. mesmo que com fins exclusivamente
humanitarios. sem monelarizaciio e quais as garantias para que a crianga ndoe s¢ja apenas um
objeto a ser reivindicado pela mulher que cedeu o Giero, confromtando-se amnda as
dificuldades para a determinaciio da maternidade da crianga, nos moldes da omissa legislacido
atval.

Para Mantovani cilado por LEITE (1995, p. 36), a pratica da matermdade em

substituicio constitui uma série de ofensas & dignidade da mie ¢ do nascituro, a saber: ofensa



a dignidade da mulher, porque tal locagdo descaracteriza o desenvolvimento da maternidade ¢
reduz a mulher a mero organismo reprodutor, em coniraste com o moderno conceito de
matermidade responsdvel ¢ com o processo de emancipagfo feminina; ofensa 3 dignidade do
nascituro. porque reduzido a res comerciavel e sujeita a estipulagio de valores, sendo objclo
de contrataglo ¢ até mesmo de conflitos judiciais.

Contudo, ha de se frisar que a orientagfio adotada pelo Consclho Fedoral de Medicina
brasileiro (em anexo) permite o recurso 4 téenica da maternidade cm substituiciio desde que »
doadora tempordria de Giero seja da familia daquela que niio pode perar, em parentesco até
segundo grau, descaracterizando a possibilidade de alugue! de dtero, tende em vista que entre
famitiares ha solidariedade ¢ a relagfio de afeto evitard qeualquer interesse lucrativo. Havera
assim um pacto de gestacfio aliruista entre a mie gestacional e a mie gendtica, nfio sendo
permitido no Brasil nenhum contrato remuneratorio de gestaco, o qual seria considerado nule
em virtude do objeto ilicito (gestagio e entrega do filho tratado assim como uma mercaderial.

Entende-se, de acordo com os argumentos citados acima. que o Brasil deveria seguir o
orientacdo de legislacdes internacionais. € dos ditames do Projeto de Let n®.: 60/99 ¢ vedar a
maternidade de substituicio, inclusive a descrita nos moldes da Resotucfio n®. 1358/92 do
Conselho Federal de Medicina, Além das razdes ja mencionadas, g matermidade om
substituicdo ¢ um institito ainda ndo concebido moralmente pela populagio. € que uma norma
abstrata neste sentido poderia provocar o alvorogo de alguns seguimentos da sociedade. como
por exemplo da Igreja Catolica. Analisa-se, também, juridicamente a temadtica pela eventual
confusdo que se taria no tocante as relagdes de parentesco dada a incrivel possibilidade de a
crianga gerada ser filha ¢ neta. simultaneamente. da mesma mutlher.

Realizando uma  analise psico-genética, a doadora provisoria do Glero {devido as
trocas dé material genético ¢ sangnineo que ocorrem durante a gestagéio, além da trocy do

afeto envolvido) pode desejar reivindicar a maternidade da crianga que gestou, mesmo sendo
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parente da mie bioldgica. Dificilmente, se uma legislacio veda a possibilidade de vinenlo
entre a mile gestacional ¢ a crianga, agambarcaria-se toda a problematica superveniente,
Adite-se a isso. por fim. o fato de que em sendo parente tanto da mic biologica como da
crianga, a mae de substituigio manterd seropre contato com as duas, ¢ isso pode vir a
prejudicar a educagiio do infante, se porventura a mie gestacional interferir nos cuidados ¢
orientagfio da crianca a qual deu & luz, mas que pela lei ndo ¢ sua.

No que se refere a filiacdo decorrente da insemina¢io ou fecundagio post moriem. hi
que se lembrar gue o atual Cédigo Civil presume como filho do casal o descendente nascido
de fecundagfo artificial homologa mesmo depois de falecido o marido. Nada menciona.
porém, diante da hipdtese de a fecundacfio ter-se dado na forma heterologa, sem o
conscntimento do marido, ¢ aiénda o nascimento da crianga ter ocorrido nos trezentos dias
subseqiientes a dissoluglo da sociedade conjugal pela morte do conjuge vardo.

Em tal situacio segue—sé a orientagdo de FREITAS (2006, p. 674) pela qual se permite
a fecundacgio artificial homéloga se houver consentimento escrito do de cnjus ¢ que esta seja
realizada na pessoa indicada épor este (que neccessariamente deverd ser sua esposa ou
companheira) ¢ no prazo estip*illado pelo mesmo. Caso o falecido nfio especifique prazo. a
fecundacio ou inseminagfio devera ser realizada antes dos trezentos dias que sucederem ¢ seu
falecimento. Na possibilidade de o de cujus nio deixar congignada a pessoa em gue se deve
realizar a tnseminagio, presume-sc que csta serd a sua esposa ou companheira. I, encerrando
o assunto da fecundacio post mortem, opina-se que para se evitar o surgimento de embrides
excedentarios e o dilema sobre o seu destino, serdo produzidos para a fecundagdo pdstuma
apenas a quantidade de embrides necessdrios para realizar uma Gnica transferéncia.

Outrossim. desde o instante em que ¢ possivel procriar sem a contribuicio gendtica de

um dos cdnjuges ou companheiros, necessaric se faz firmar ceritérios para fins do
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cstabelecimento dos vinculos do parentesco civil e os conseqiientes efeitos juridicos da
ﬁlia§§0 originaria dessa {éenica de reproducso.

Ha uma proximidade juridica entre parentalidade ¢ a filiagio ortunda da reproduciio
heterdloga tal com na ligada a adogfio, visto que ambos constituem modelos de parentesco
civil ndo natural, gue no se basciam na fusdio camal entre homem e mulher. o que permite
uma comparagdo e possibilidade de extens@io das normas rclacionadas a adogio para a
reproducdo assistida heterdloga. Nio ¢ exagero, segundo KRELL (2006, p. 157) afirmar gue a
tecnologia em genética humana, e especialmente no campo da reproducio assistida, direciona
o Direito enquanto ciéncia normativa da realidade social a traduzir as mais significavas
mudangas em seu contettdo civilistico, notadamente no Direito de Familia.

Na fecundagio homdloga ndo ha duvidas de que o vinculo juridico existente de

paternidade-maternidade e filiagdo € o sanguineo, independentemente da falta de relagiio
sexual, sendo a paternidade presumida em pessoas casadas por forga do artigo 1.597 do novo
Codigo Civil. Na reproducfio heterdloga, os fundamentos relacionados a paternidade-tiliacio
¢ maternidade-filiagio sfo distintos da homdloga, até porque nessa dltima apenas um dos
cOnjuges contribui com seu material fecundante, face a esterilidade do outro.

Em rela¢fio & diminui¢do do nmero de adogdes face a reprodugio heterdloga., leciona

Krell (2000, p. 159):

Nio se faz sentido criticar a fecundagdo heterdloga sob o argumento de que
diminuiria a adocdo num pais que vive a problematica do menor sbandosado.
N3o se deve deslocar um problema de ordem piblica, a incapacidade do Estado
brasileiro em reduzir 0 nimero excessivo de menores abandonados. para a
estera privada, de foro intimo. Sempre existird o descjo inconsciente ou mesmo
consciente de gerar seus proprnios fithos, que dardo continuidade &
descendéncia gendtica (“sangue do meu sangue™). (sic 1)

Deve-se ter em mente. porém, que a reproducio heterdloga ndo pretende ultrapassar

todos os limites éticos. socials. morais ¢ religiosos com o simples argumento de gue ¢



56
necessario satisfazer uma vontade privada de ter uma descendéneia ¢ com fulere na
participaco genética de apenas um dos cOnjuges.

A orientagio mais aconselhada para resolver a problematica da reproduciio assistida
heteréloga sem o consentimento do cdnjuge ¢ a apresentada por SANTOS (2001, p.138). pela
qual as casas de saide devem evitar a realizagfio da téenica, informando a pretensa uswiria de
seus efeitos juridicos. Porém, diante da efetiva realizaciio da técenica deve a filiagdo atribuida 2
crianca ser reconhecida pelo marido da usudria em cartdrio, ou seja deverd registra-lo como s¢
fosse seu, e assim ficard impossivel o exercicio do seu direito de impugnar a paternidade.
Doutra banda. em ndo admitindo cssa paternidade inesperada seria atribuido ao descendente o
stafus de fitho apenas a usudria da técnica.

Por fim, ¢ for¢oso se vincular ao entendimento de FREITAS (2006. p. 650} de que
tanto as instituicdes de saude quanto 4 soctedade devem estar atentos as praticas irregulaves de
reproduciio assistida ¢ que a lei especifica vindoura sobre a matéria ird erradicar as formas de
ultraje a direitos, que acabam por tragar responsabilidades e direitos alheios e fazer com gue

aquilo gue a natureza repugna torne-se legalmente licito.



CONSIDERACOES FINAIS

Percebe-se que as ciéncias médicas ¢ a tecnologia gendtica tém avancado muito no
decorrer desses ultimos anos, realizando scus nobres objetivos de promover a saude o
melhorar a qualidade de vida da humanidade. A inteligéneia que realiza o desiderare de
pessoas quc jamais imaginavam alcangar o seu sonho é a propulsora das grandes conquistas ¢.
em virtude disso, € renovadora de conceitos, costumes, valores ¢ crencas.

E de se ressaltar que o conhecimento das técnicas reproduciio humana deve se
expandir para todas as areas da socicdade para que se tenha plena consciénela dos beneficios ¢
efeltos que uma nova descoberta possa surtir. Assim, a reproducdo humana assistida, sob ¢
prisma de contribuigio social, é a esperanca de casais angustiados para veneer a esterilidade ¢
a infertilidade e realizar o desejo de construir um projeto familiar. Todavia. na criagio da
procriagdo artificial pouco sc considerou acerca dos os seus efeitos de ordem éiica, juridica e
social.

O direito, enquanto ciéncia social ¢ normativa. ndo acompanha em igualdade de
tempo a evolugdo da biotecnologia. falo que conlribui para que novas teéenicas a cada mstanie
sejam criadas, moditicadas ¢ constantemente aplicadas em seres humanos sem que 08 mesmaos
cstejam protegidos por uma legislagio especifica.

Observou-se que no Brasil existe apenas uma norma no tocaate aos procedimentos de
concepedo artificial (a Resolucdo n®: 1.358/92, do Consetho Federal de Medicna) ¢ que se
trata de um ditame corporativo, ou seja, sdo dispositivos elaborados por um segmento
profissional para reger suas relacdes, néo tendo forca dé lei. O atual Codigo Civil brasileira
mostra-se muito agquém da necessana elucidacio das dividas sobre os cfeitos da reproducie
humana assistida e, falando em filiagdo civil, vé-se que este diploma lurta-se em

pronunciamento nas situacdes mais delicadas.
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Desde o ano de 1999 tramita no Congresso Nacional um projeto de lei. sob namero
90/99, para regulamentar as técnicas de reproducdio assistida no Brasi! ¢ mensurar os seus
efeitos. Porém, dada a falta de vontade politica o projeto, gie corre ¢ risco de tornar-se
obsoleto devido ao aceleramento das descobertas biotecnoldgicas, ainda nio foi aprovade.

Os objetivos idealizados na propositura deste trabatho foram alcangados, haja vista a
realizacdo de analise da reproducio humana assistida sob a 6tica dos efeitos da filiaglio civil,
onde conslatou-se a incidéncia da cfetiva aplicagfo das técnicas reproduiivas sem legislaciio
especilica, gerando conseqiiéneias juridicas aberrantes ¢ provocando sérios reflexos éicos ¢
morais.

Diante do problema levantado, confirmou-se a hipdtese formulada ¢ verificou-se que
criangas oriundas de téenicas de reprodugdo humana assistida nfo t@m identificada ou
reconhecida pelas presuncdes legais a sua filiagio. Outrossim, vé-se que em determinadas
técnicas a paternidade ¢ indefinida (fecundagéio ou inseminagdo heterdloga sem autorizagio
do cOnjuge ou companheire, ou em mulheres solteiras) ¢ sobre a possibilidade de uma
maternidade dibia, nos casos das técnicas de mies em substituigéo.

Enquanto nada se resolve acerca de legislacfo, as relagdes de parentesco permanecem
confusas ¢ sendo alvo de inquictagbes por parte da populagio e de celeumas doutrindrias.
Assim, uma legislacio especifica torna-se necesséria 4 protecio do interesse de todas as partes
envolvidas, embora nfo seja suficiente para um campo tdo delicado das relaces humanas. i
fundamental uma conscientizagio a respeito do processo de reprodugio assistida para que se
faga uma opgie consciente na escolha de sua realizacgdo.

O desejo de alcangar a paternidade e maternidade ndo pode ultrapassar os ditames da
ética, da moral e do bom senso, que tém proporgio direta com os cteitos juridicos surtidos ja
que toda crianga tem direito a filiacdio e aos beneficios inerentes a esse direito. Desta feita,

deve-se balizar de forma urgente e eficiente a filiacfio civil oriunda da reprodugdio humana
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assistida, de forma a preservar todos os interesses decorrentes e, principalmente. os da crianca
envolvida.

Enfim, o problema da infertilidade e da esterilidade foi resolvido pela bioteenologia,
mas, resta ao direito positivo a emissfo de lei habil a resolver situagles gue atualmente
encontram-se  desprotegidas  legalmente, gerando inseguranca juridica. Tal legislagdo
especifica deve vir pautada pela responsabilidade tanto dos usuérios quanio da classe médica
¢ do poder publico, consistente na atuacdo com respeito & vida humana e interesses
sentimentais, como forma de equilibrar a realizacfo do desejo de descendéncia ¢ a observagio

do direito de filiagdo do qual todo ser humano € portador.
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ANEXO



RESOLUCAO CFM N° 1.358, DE 1992

O CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA, no uso das atribuicdes que lhe confere a Lei
n” 3.268, de 30 de setembro de 1957, regulamentada pelo Decreto 44.043. de 19 de jutho de
1958, ¢

CONSIDERANDQ a importédncia da infertilidade humana como um problema de satde. com
implicaces médicas e psicologicas. ¢ a legitimidade do anseio de supera-la;

CONSIDERANDC que o avango do conhecimento cientifico ja permite solucionar vérios
dos casos de infertilidade humana;

CONSIDERANDO gue as técnicas de Reprodugio Assistida tém possibilitado a procriagio
em diversas circunstincias em que isto nfio era possivel pelos procedimentos tradicionais:

CONSIDERANDOQO a necessidade de harmonizar o uso destas técnicas com os principios da
ética médica:

CONSIDERANDO. finalmente, o que ficou decidido na Sessio Plenaria do Consetho
Federal de Medicina realizada em 11 de novembro de 1992;

RESOLVE

Art. 17 - Ad(}tjir as NORMAS ETICAS PARA A UTILIZACAQ DAS TECNICAS DE
REPRODUCAQG ASSISTIDA, anexas a presente Resolugdo, como dispositivo deontoldgico a
scr segwido pelos médicos.

Art. 2° - Esta Resolugfio entra em vigor na data da sua publicacio.

Sid0 Paulo-SP, 11 de novembreo de 1992,

IVAN DE ARAUJO MOURA FE
Presidente

HERCULES SIDNEI PIRES LIBERAL
Secretario-Geral

Publicada no D.O.U dia 19.11.92-Se¢fio | Pagina 16053,

NORMAS ETICAS PARA A UTILIZACAO DAS TECNICAS DE REPRODUCAO
ASSISTIDA

1 - PRINCIPIOS GERAIS

1 - As téenicas de Reprodugfio Assistida (RA) t€m o papel de auxiliar na resolugdio dos
problemas de infertilidade humana, facilitando o processo de procriagdo quando outras



terapéuticas tenham sido ineficazes ou ineficientes para a solugéo da situacio atual de
infertihidade.

2 - As técnicas de RA podem ser utilizadas desde que exista probabilidade efetiva de sucesso
¢ nfo se incorra em risco grave de saude para a paciente ou o possivel descendente.

3 - O consentimento informado serd obrigatdrio e extensivo aos pacientes inférteis e doadores.
Os aspectos médicos envolvendo todas as circunstincias da aplica¢do de uma téenica de RA
serfio detalhadamente expostos, assim como os resuitados ja obtidos naquela unidade de
tratamento com a técnica proposta. As informagdes devemn também atingir dados de carater
bioldgico, juridico. ético e econdmico. O documento de consentimento informado scré em
formuldrio especial, ¢ estard completo com a concordéncia, por escrito, da pacicnte ou do
casal infértil.

4 - As técnicas de RA nao devem ser aplicadas com a intengfio de selecionar o sexo ou
qualguer outra caracteristica biologica do futuro fitho, exceto quando se trate de evitar
doengas ligadas ao sexo do filho que venha a nascer,

5 - E proibido a fecundagdo de odcitos humanos, com qualquer outra finalidade que ndo seja a
procriaciio humana.

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

7 - Em caso de gravidez maltipla, decorrente do uso de técnicas de RA, € proibida a utilizacio
de procedimentos que visem a redugio embriondria.

i1 - USUARIOS DAS TECNICAS DE RA

1 - Toda mulher, capaz nos termos da lei, que tenha solicitado e cuja indicagfo nio se alaste
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 unifio estavel, serd necessdria a aprovaciio do cdnjuge ou do
companheiro, apds processo semelhante de consentimento informado.

HI - REFERENTE AS CLINICAS, CENTROS QU SERVICOS QUE APLICAM
TECNICAS DE RA

As clinicas, centros ou servigcos gue aplicam téenicas de RA s@o responsaveis pelo contiole de
doencas infecto-contagiosas, coleta, manuseio, conservagéo, distribuigdo e transferéncia de
material biolégico humano para a usudria de téenicas de RA, devendo apresentar cormo



requisitos minimos:

1 - um responsavel por todos os procedimentos médicos e laboratoriais executados. que serd,
obrigatoriamente. um médico.

2 - um registro permanente (obtido através de informagdes observadas ou relatadas por tonte
competente) das gestacdes. nascimentos e mal-formacdes de fetos ou recém-nascidos,
provenientes das diferentes téenicas de RA aplicadas na unidade em apreco, bem como dos
procedimentos laboratoriais na manipulagdo de gametas ¢ pré-embrides.

3 - um registro permanente das provas diagndsticas a que ¢ submetido o material biologico
humano que serd transferido aos usuarios das téenicas de RA, com a finalidade precipna de
evitar a transmisséo de doengas.

IV - DOACAQ DE GAMETAS OU PRE-EMBRIOES

1 - A doagio nunca tera cardter lucrativa ou comercial.
2 - Os doadores ndo devem conhecer a identidade dos receptores ¢ vice-versa.

3 - Obrigatoniamente serd mantido o sigilo sobre a identidade dos doadores de gametas ¢ pré-
embrides, assim como dos receptores. Em situagdes especiails, as informacdes sobre doadores,
por motivagdo médica, podem ser fornccidas exclusivamente para médicos, resguardando-se a
identidade civil do doador.

4 - As clinicas, centros ou servicos que empregam a doagio devem manter, de forma
permanente, um registro de dados clinicos de carater geral, caracteristicas fenotipicas ¢ uma
amosira de maierial celular dos doadores.

S - Na regido de localizacio da unidade, o registro das gestagdes evitara que um doador tenha
produzido mais que 2 (duas) gestagdes, de sexos diferentes. numa drea de um milhio de
habitantes.

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

7 - Nio sera permitido ac médico responsavel pelas elinicas, unidades ou servigos, nem aos

integrantes da equipe multidisciplinar que nelas prestam servigos. participarem como
doadores nos programas de RA.

V - CRIGPRESERVACAO DE GAMETAS OU PRE-EMBRIOES



I - As clinicas, centros ou servigos podem criopreservar espermatozdides, dvulos ¢ pro-
embrides.

2 - O ndmero total de pré-embrides produzidos em laboratério serd comunicado aos pacientes,
para que se decida quantos pré-embrides serfio transferidos a fresco. devendo o excedente ser
criopreservado. n&o podendo ser descartado ou destruido.

3 - No momento da criopreservagfo. os conjuges ou companheiros devem expressar sua
vontade, por escrito, quanto ao destino que sera dado aos pré-embrides criopreservados, em
caso de divorcio, doengas graves ou de falecimento de um deles ou de ambos, e gquando
desejam doa-los.

VI - BIAGNOSTICO E TRATAMENTO DE PRE-EMBRIOES

As téenicas de RA também podem ser utilizadas na preservagdo e wratamento de doengas
genéticas ou hereditérias, quando perfeitamente indicadas e com suficientes garantiag de
diagnostico e terapéutica.

1 - Toda intervengédo sobre pré-embrides “in vitro”, com fins diagnosticos, nfio podera tor
outra finalidade que a avaliagiio de sua viabilidade ou deteccfio de doengas hereditirias, sendo
obrigatdrio o consentimento informado do casal.

2 - Toda intervengdio com fins terapéuticos, sobre pré-embrides "in vitro", ndo lerd outra
finalidade que tratar uma doenga ou impedir sua transmissfo, 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.

Vi - SOBRE A GESTACAQ DE SUBSTITUICAC (DOACAO TEMPORARIA DO
UTERO)

As Clinicas, Centros ou Servicos de Reproduciio Humana podem usar téenicas de RA para
criarem a situagdo identificada como gestagio de substituigfio, desde que exista um problema
médico que impeca ou contra-indigue a gestacdo na doadora genélica.

1 - As doadoras tempordrias do utero devem pertencer & familia da doadora genctica, num
parentesco até o segundo grau, sendo os demais casos sujeitos & autorizacio do Conselho

Regional de Medicina.

2 - A doacio temporaria do Giero nfio podera ter cardter fucrativo ou comercial.



