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Prefacio

A presente obra nasce da vontade de divulgar os resultados de investigacao
dos participantes/oradores que, generosamente, contribuiram para o sucesso da I
Conferéncia Internacional de Direito e Bioética, organizada pelo JusGov — Centro de
Investigagao em Justica e Governacao (através dos Grupos de Investigagao E-TEC
e DH) e pela Escola de Direito da Universidade do Minho, sob o tema Novas Questoes
do Direito da Satide, no dia 23 de novembro de 2018.

De facto, cedo nos apercebemos que seria importante proporcionar a acade-
mia e a sociedade a oportunidade de conhecer, de modo mais aprofundado, o pen-
samento destes autores, a quem publicamente agradecemos a generosidade de,
ampliando e aprofundando os temas tratados na I Conferéncia Internacional de Di-
reito e Bioética, se terem disposto a contribuir para a presente obra.

Assim, realiza-se também o compromisso institucional que a Escola de Di-
reito e o JusGov assumiram e assumem diariamente, de partilha do conhecimento
e da ciéncia juridica com a comunidade em geral e com a comunidade juridica em
particular. Por isso, e de forma a garantir o acesso de todos aqueles que tenham in-
teresse na consulta destas paginas, este e-book estara disponivel no site do JusGov.

Com a esperanga que este projeto venha a ter continuidade e que seja til,
desejamos a todos boas leituras!

Benedita Mac Crorie
Miriam Rocha
Sonia Moreira






O reconhecimento da filiacao constituida no estrangeiro
em resultado de uma gestacao de substituicao

Anabela Susana de Sousa Gongalves
Prof.“ Auxiliar da Escola de Direito da Universidade do Minho
Investigadora do JusGov — Centro de Investigacio em Justica e Governagio

Resumo: Este estudo faz uma breve resenha comparativa da gestagao de substi-
tuicdo em varios ordenamentos juridicos, incluindo o portugués, exercicio que auxilia
aidentificagao dos problemas que a gestagao de substituigao coloca em relagao ao Di-
reito Internacional Privado na ordem juridica portuguesa. As questdes de Direito In-
ternacional Privado elencadas sao vastas e complexas e variam entre situagdes de re-
conhecimento de direitos constituidos no estrangeiro e problemas de conflitos de leis.
Pela complexidade e vastidao das questdes descritas, centrar-nos-emos apenas no re-
conhecimento dos efeitos legais resultantes da gestagao de substitui¢ao que decorreu
no estrangeiro, especificamente, o reconhecimento de direitos de filiacao constituidos
no estrangeiro. Para este efeito, sera analisada jurisprudéncia do Tribunal Europeu
dos Direitos do Homem sobre esta questao.

Palavras-chave: Gestagao de substitui¢ao; reconhecimento de direitos; parenta-
lidade; direitos de filiagao; Direito Internacional Privado.

1. A gestacdo de substituicao no direito comparado

A gestacao de substitui¢do pode ser apresentada como a situagdo em que
uma mulher (a gestante) se obriga a levar a cargo uma gravidez, com o objetivo de
entregar a crianga apos o parto a outrem, renunciando aos deveres e direitos legais
resultantes da maternidade. A gestacao de substitui¢ao' pode consistir numa subs-
tituigdo genética ou numa substituicao gestacional. No primeiro caso, apelidado
em outros ordenamentos juridicos de full surrogacy ou traditional surrogacy, a ges-
tante doa o ¢vulo utilizado para formar o embriao, sendo progenitora genética da
crianca. Na substituicdo gestacional, o material genético € integralmente fornecido

1 Utilizamos a designagao “gestagao de substitui¢do” em lugar do termo “maternidade de subs-
tituicao”, seguindo a atual designacao da Lei n.® 25/2016, de 22 de agosto (Lei da Procriagao Medicamente
Assistida).
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por terceiros, com recurso aos gametas dos beneficidrios e/ou aos gametas de ter-
ceiros dadores, sendo o embrido posteriormente implantado no titero da gestante,
que apenas desenvolvera a gestacao do embriao ja formado.

No ambito do direito comparado, temos ordenamentos que regulam a ges-
tagdo de substituicao, outros que, ndo a regulando, aceitam a figura e existe ainda
um terceiro conjunto de paises que proibem de todo o recurso a esta figura que
envolve o recurso a técnicas de procriagdo medicamente assistida. Dentro dos or-
denamentos juridicos que regulam a figura da gestagao de substituicao, podemos
agrupa-los em dois modelos diferentes: ha paises que seguem o modelo da trans-
feréncia legal da parentalidade; outros seguem o modelo da transferéncia judicial
da parentalidade.

Os paises que aceitam a gestacao de substituigao seguindo o modelo da trans-
feréncia legal da parentalidade fizeram uma opgao facilitadora, uma vez que a trans-
feréncia da parentalidade entre a gestante e os beneficiarios verifica-se direta e
imediatamente, em resultado da lei, ap6s o parto. Um dos exemplos mais conheci-
dos é a Russia, que permite contratos onerosos de gestagao, exigindo que a crianga
seja gerada com o recurso aos gametas de pelo menos um dos membros do casal
beneficiario, estando este expediente ao dispor de casais heterossexuais (unidos
pelo casamento ou em unido de facto) e a mulheres solteiras®. Além disso, a gestante
ndo pode ser a dadora dos ovocitos e, por isso, ndao deve existir ligagao genética
entre a gestante e a crianca; a lei russa reconhece um direito de arrependimento da
gestante, optando por um modelo condicionado de transferéncia legal da parenta-
lidade, pois é necessario um consentimento apos o parto da gestante*. Assim é por-
que o Direito russo consagra o principio mater semper certa est, sendo por isso neces-
sario o consentimento expresso, por escrito, da gestante, apds o parto, renunciando
ao seu direito a ser mée, confirmado por atestado médico da clinica onde o proce-
dimento foi efetuado, o que permitira fazer o registo da crianca como filha dos be-

neficidrios®. Sera a inscri¢ao da crianga como filha dos beneficiarios no registo civil

2 Neste sentido, LAURENCE BRUNET, KONSTANTINA DAVAKI, JULIE MCCANDLESS e ELISA NARMINIO,
A comparative study on the regime of surrogacy in EU Member States, Executive Summary, Directorate Gen-
eral for Internal Policies, European Parliament, European Union, 2012, p. 3.

3 LAURENCE BRUNET, JANEEN CARRUTHERS, KONSTANTINA DAvaki, DEREK KING, CLAIRE MARZO e
JULIE MCCANDLESS, A Comparative Study on the Regime of Surrogacy in EU Member States, Policy Depart-
ment C: Citizens' Rights and Constitutional Affairs, European Union, 2013, pp. 333-338.

* Idem, ibidem, p. 334.

° Idem, ibidem, pp. 334-335.
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russo que opera a transferéncia da parentalidade da gestante para os beneficidrios®.
Apesar de este ser um modelo condicionado de transferéncia legal da parentalidade,
do consentimento da gestante, ha muitos exemplos na jurisprudéncia europeia de
casais que recorreram a procedimentos de gestacao de substitui¢ao na Russia.

Um exemplo de um modelo puro de transferéncia legal de parentalidade é
a Ucrania, que permite o recurso a um contrato oneroso de gestacao de substitui-
¢ao, a casais heterossexuais, havendo transferéncia automatica da parentalidade
da crianga para o casal beneficiario apos o parto quando o 6vulo é concebido com
material genético dos beneficidrios’. Ou seja, a crianga € automaticamente consi-
derada como filha dos beneficiarios em resultado do parto, ndao existindo exigén-
cia de procedimento judicial para esse fim.

A Grécia é outro exemplo de um modelo puro de transferéncia legal de pa-
rentalidade, que permite o acesso a gestacdo de substituicdo a casais heterosse-
xuais e a mulheres solteiras, quando a beneficidria nao pode ter filhos, exigindo-se
0 recurso aos gametas de pelo menos um dos membros do casal beneficiario®. Nao
¢ admissivel que a crianca seja gerada com o recurso a gametas da gestante, ou
seja, nao € admissivel a substituicao genética, apenas a substituicao gestacional.
Ao contrario dos dois exemplos anteriores, a ordem juridica grega proibe os con-
tratos onerosos e s6 permite o acesso a gestagao de substituicao a beneficiarios
com nacionalidade grega ou residentes na Grécia’. O objetivo é evitar que a Grécia
se torne um destino de turismo reprodutivo, realidade também designada por tu-
rismo de fertilidade ou procriativo. Outra caracteristica do regime grego que nos
parece interessante, no sentido de garante das condi¢des de legalidade do contrato,
¢ a intervencao prévia obrigatéria de uma entidade judiciaria, sendo necessaria
esta aprovacao judicial do contrato de gestacdo para que a clinica de reprodugao
inicie o procedimento’®. A aprovacdo judicial é ainda necessaria para que os bene-
ficidrios consigam registar a crianca como filha'! e a sua falta faz funcionar a regra
geral da mater semper certa est, sendo a maternidade atribuida a gestante'>. Cum-

¢ Idem, ibidem, p. 337.

7 Idem, ibidem, p. 10, e art. 123.°, n.° 2, do Cédigo da Familia ucraniano.

8 LAURENCE BRUNET, JANEEN CARRUTHERS, KONSTANTINA DAVAKI, DEREK KING, CLAIRE MARZO e
JULIE McCANDLESS, A Comparative Study on the Regime of Surrogacy..., cit., pp. 281-283.

? Idem, ibidem, pp. 15-16.

10 Idem, ibidem, pp. 283-285.

" Nesse sentido, Idem, ibidem, pp. 283-287, e ARISTIDES N. HATzIS, The regulation of surrogate mot-
herhood in Greece, 2010, pp. 4 e 6, disponivel em: http://users.uoa.gr/~ahatzis/Surrogacy.pdf, em 11.11.2018.

12 Assim, LAURENCE BRUNET, JANEEN CARRUTHERS, KONSTANTINA DAVAKI, DEREK KING, CLAIRE
MARZO e JULIE MCCANDLESS, A Comparative Study on the Regime of Surrogacy..., cit., pp. 290-291.
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pridos os requisitos legais, a transferéncia da parentalidade da-se entre a gestante
e os beneficiarios por via legal apds o parto, ndo sendo necessario intervencgao ju-
dicial, passando os beneficidrios a ser os pais da crianga, como excec¢ao a regra
mater semper certa est'.

Além dos enunciados, outros paises seguem o modelo da transferéncia legal
da parentalidade, nomeadamente, Africa do Sul®, India® e alguns Estados norte-
-americanos, como Dakota do Norte, Delaware, Illinois, Maine, Nevada, Novo
Hampshire, Virginia e Washington'.

Um exemplo paradigmatico dos paises que adotam o modelo da transfe-
réncia judicial da parentalidade € o Reino Unido, que regulamenta a gestagao de
substituicao no Surrogacy Arrangements Act de 1985, a primeira legislacao europeia
neste dominio, e no Human Fertilization and Embriology Act de 2008. Neste ordena-
mento juridico, sao proibidos contratos onerosos de gestacao, sendo este contrato
gratuito!. S6 podem beneficiar da gestacdo de substituicdo casais heterossexuais
ou homossexuais (quer em resultado do casamento, da uniao civil ou da unido de
facto), devendo existir o recurso aos gametas de pelo menos um dos membros do
casal beneficiario e sendo proibida a substituicao genética'®. Além disso, exige-se
o consentimento da gestante e do seu conjuge, sendo que a gestante s6 pode con-
sentir validamente seis semanas ap6s o parto, e a entrega da crianca aos beneficia-
rios'”. No modelo do Reino Unido, a gestante é considerada a mae apds o parto,
mas os beneficiarios podem requerer junto do tribunal uma parental order, de ma-
neira a que se verifique a transferéncia da parentalidade da crianca da gestante
para o casal beneficidrio®.

O modelo da transferéncia judicial da parentalidade ¢ ainda praticado em
alguns Estados norte-americanos, como Alabama, Califérnia, Florida, Texas e Utah?.

13 Idem, ibidem, p. 291.

4 Idem, ibidem, pp. 339-350.

15 Idem, ibidem, pp. 32, 34 e 61.

16 ALEX FINKELSTEIN, SARAH MAC DOUGALL, ANGELA KINTOMINAS e ANYA OLSEN, «Surrogacy Law
and Policy in the U.S.: A National Conversation Informed by Global Lawmaking», Columbia Law School
Sexuality & Gender Law Clinic, May 2016, pp. 55-83.

17 AMEL ALGHRANI e DANIELLE GRIFFITHS, «The regulation of surrogacy in the United Kingdom:
the case for reform», Child and Family Law Quarterly, Vol 29, No. 2, 2017, pp. 179-180.

18 Idem, ibidem, pp. 171-173, 175-176.

19 Idem, ibidem, pp. 178-179.

2 Idem, ibidem, pp. 171-173, e LAURENCE BRUNET, JANEEN CARRUTHERS, KONSTANTINA DAVAKI, DEREK
KING, CLAIRE MARZO, JULIE MCCANDLESS, A Comparative Study on the Regime of Surrogacy..., cit., p. 230.

2! ALEX FINKELSTEIN, SARAH MAC DOUGALL, ANGELA KINTOMINAS e ANYA OLSEN, «Surrogacy Law
and Policy in the U.S...», cit., pp. 55-83.
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Ha um segundo grupo de paises que nao regulamenta a gestagao de subs-
tituigao, ou seja, ndo a permite nem a proibe, gerando situagdes de vazio legal. Este
€ 0 caso de varios paises europeus, como Holanda, Bélgica, Irlanda, Republica
Checa, Hungria, Polonia, Dinamarca, Finlandia, Suécia, Estonia, Letonia, Lituania,
Roménia, Eslovaquia, Eslovénia, Luxemburgo e Chipre®. Fora da Europa, pode-
mos apontar como exemplo o Brasil e varios Estados norte-americanos, como Ar-
kansas, Arizona, Carolina do Norte, Carolina do Sul, Colorado, Connecticut,
Dakota do Sul, Geérgia, Havai, Idaho, lowa, Kansas, Kentucky, Louisiana, Mary-
land, Massachusetts, Minnesota, Mississippi, Missouri, Montana, Nebrasca, Novo
Meéxico, Ohio, Oklahoma, Oregon, Pensilvania, Rhode Island, Tennessee, Vermont,
Virginia Ocidental, Wisconsin e Wyoming, num total de 32 Estados®. Esta auséncia
de regulamentagao provoca o recurso a solugdes nao inteiramente adequadas para
resolver as consequéncias da gestagao de substituicao, nomeadamente, o abandono
da crianca pela gestante apos o parto e o recurso dos beneficiarios a adogao para
estabelecer a parentalidade da crianca.

Ha um terceiro grupo de paises que proibe de forma clara a gestagao de subs-
tituigao, estabelecendo sangdes civis e penais para quem levar a cabo esta pratica.
Podemos dar como exemplo Espanha, Franga, Italia, Alemanha, Austria, Bulgaria
e Malta*. Nos Estados-Unidos, ha quatro Estados que servem como exemplo desta
postura conservadora: Indiana, Michigan, Nova Jérsei e Nova lorque®. Os nacionais
destes paises que adotam uma postura restritiva da gestacdo de substituigao, por
vezes, viajam para os paises que tém uma postura favoravel a gestacao de substi-
tuicdo, para recorrer a mesma enquanto beneficidrios, pretendendo posteriormente
reconhecer a parentalidade da crianga nos seus paises de origem. Ora, este € o fe-
noémeno do turismo reprodutivo, que gera uma relagdo privada internacional, ou
seja, uma relacao juridico-privada que esta em contacto com mais do que um orde-
namento juridico.

22 Cfr. LAURENCE BRUNET, JANEEN CARRUTHERS, KONSTANTINA DAVAKI, DEREK KING, CLAIRE MARZO
e JULIE MCCANDLESS, A Comparative Study on the Regime of Surrogacy..., cit., pp. 15-16.

% ALEX FINKELSTEIN, SARAH MAC DOUGALL, ANGELA KINTOMINAS e ANYA OLSEN, «Surrogacy Law
and Policy in the U.S...», cit., pp. 55-83.

24 Cfr. LAURENCE BRUNET, JANEEN CARRUTHERS, KONSTANTINA DAvVAKI, DEREK KING, CLAIRE
MARZO e JULIE MCCANDLESS, A Comparative Study on the Regime of Surrogacy..., cit., pp. 15-16.

% ALEX FINKELSTEIN, SARAH MAC DOUGALL, ANGELA KINTOMINAS e ANYA OLSEN, «Surrogacy Law
and Policy in the U.S...», cit., pp. 55-83.
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2. A gestagdo de substitui¢do no ordenamento juridico portugués

A ordem juridica portuguesa passou de uma visao restritiva da gestagao de
substitui¢ao para um modelo de transferéncia legal da parentalidade apds o parto
entre a gestante e os beneficiarios, sem necessidade de intervengao judicial.

Na sua versao origindria, a Lei n.® 32/2006, de 26 de julho, nao permitia o re-
curso a gestacdo de substitui¢ao, sancionando o art. 8.°, n.° 1, o negocio juridico,
oneroso ou gratuito, celebrado para este efeito com a nulidade, sendo a gestante a
mae da crianga. Nos termos do art. 39.° da versao origindria do diploma, a gestacao
de substituicao a titulo oneroso era mesmo alvo de uma censura criminal.

Esta rigidez da lei portuguesa comeca a alterar-se com a Lei n.® 25/2016, de
22 de agosto, cujo art. 2.°, n.° 2, passa a permitir a aplicacdo da Lei da Procriagao
Medicamente Assistida a gestagao de substituicao, passando a estar prevista no art.
8.°. Além disso, o art. 3.° estabelece em relacao as técnicas de procriagao medica-
mente assistida, incluindo as utilizadas na gestacao de substituicao, o principio do
respeito pela dignidade humana das pessoas envolvidas e o principio da nao dis-
criminagdo com base no patrimdnio genético ou pela crianga ter nascido em resul-
tado de uma técnica de procriagdo medicamente assistida. O art. 8.° passa a permitir
o recurso a gestagao de substituicao a titulo excecional. Olhando para o regime do
art. 8.°, agora com a alteracdo da Lei n.° 17/2016, de 20 de junho, a lei portuguesa
passa a permitir o recurso a esta técnica a casais heterossexuais e a casais homosse-
xuais femininos, bem como a mulheres solteiras, em caso de auséncia de ttero, lesao
ou doenca que impeca a gravidez da mulher ou em outras situagdes clinicas que
justifiquem (n.° 2), através de um contrato gratuito de gestacdo de substituicao,
sendo proibidos os contratos onerosos (n.° 5). E exigido o recurso aos gametas de
pelo menos um dos membros do casal beneficiario, sendo proibida a substitui¢ao
genética (n.° 3). E ainda necessaria uma aprovagao administrativa prévia do contrato
de gestacao pelo Conselho Nacional de Procriagdo Medicamente Assistida (n.° 4),
que deve ser reduzido a forma escrita com as mengdes previstas non.’5 do art. 8.°.
Os requisitos do consentimento estao previstos no art. 14.°. O nao cumprimento do
disposto no art. 8.° € sancionado com a nulidade do negdcio de gestagao de substi-
tuicdo e o legislador manteve a opg¢ao de criminalizac¢do desta pratica nas situagdes
elencadas no art. 39.°.

A crianga que nasce em resultado da gestagao de substituigao é considerada
por efeito de lei como filha dos beneficidrios (art. 8.°, n.° 7), verificando-se uma ex-
cegdo ao principio geral do direito da filiacdo portugués mater semper certa est.
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Pelo Acérdao n.® 225/2018, de 24 de abril, o Tribunal Constitucional declarou
inconstitucionais, com forga obrigatdria geral: os n.* 4, 10 e 11 do art. 8.% os n.** 2
e 3 da referida norma, relativamente a celebracao de negocios de gestacao de subs-
tituigao a titulo excecional e mediante autorizagao prévia; on.’ 8 do art. 8. e o art.
15.°, n.° 5, por nao permitir a revogacgao do consentimento da gestante de substi-
tuicdo até a entrega da crianga aos beneficiarios; o art. 8.°, n.° 7, que estabelece a
transferéncia legal da parentalidade automaticamente apds o parto; o art. 8.%, n.°
12; e o art. 15.°, n.>* 1 e 4, relativamente a obrigacao de sigilo absoluto®.

Independentemente do resultado, do trabalho de revisao do regime juridico
na sequéncia da intervencao do Tribunal Constitucional, a verdade é que a permissao
da gestacao de substituicdo sem as devidas cautelas colocara Portugal na rota do tu-
rismo de reprodutivo, existindo inclusive agéncias internacionais que se dedicam ao
comércio de facilitar este tipo de gestacao. Consequentemente, casais de nacionali-
dade e residéncia estrangeira poderao dirigir-se a Portugal para poder recorrer a
gestacao de substituigdo como beneficiarios, tendo a gestante nacionalidade portu-
guesa, residindo em Portugal. Além disso, mulheres de nacionalidade estrangeira
podem vir residir para Portugal para ser gestantes de substituicao, seja de benefi-
ciarios portugueses ou estrangeiros. Em todas as situacoes descritas, temos situacoes
privadas internacionais, em contacto com mais do que um ordenamento juridico,

que colocam problemas de validade do contrato e estabelecimento da filiagao.

3. A gestacao de substitui¢do no Direito Internacional Privado

A breve resenha comparativa que fizemos ajudou-nos a identificar problemas
que a gestacao de substitui¢ao coloca em relagao ao Direito Internacional Privado a
ordem juridica portuguesa.

Em relagao as gestacdes de substitui¢cao que potencialmente venham a ocor-
rer em Portugal, ha questdes que dependem das opgdes do legislador portugués
em resultado do acordao do Tribunal Constitucional. Em todo o caso, serd neces-
sario proceder ao registo obrigatorio dos nascimentos verificados em Portugal re-
sultantes de uma gesta¢ao de substitui¢do, mesmo que os beneficidrios sejam de
nacionalidade estrangeira, nos termos do art. 1.°, n.° 2, do Codigo de Registo Civil.
Nestes casos, poderao existir acoes de estabelecimento ou impugnacao da filiacao

% Para mais pormenores, v. Didrio da Repiiblica n.° 87/2018, Série I, de 07.05.2018.
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em relacao a beneficiarios de nacionalidade estrangeira ou residentes no estran-
geiro ou em relagao a gestante, tenha esta nacionalidade portuguesa ou nao. Nestas
situagoes, existindo um elemento de internacionalidade, sera necessario determinar
alei aplicavel. Por fim, podem ainda colocar-se questdes de validade e/ou cumpri-
mento dos contratos de gestagao de substitui¢do celebrados.

Em relacao as situagdes de gestagao de substituicao no estrangeiro, os pro-
blemas que se podem colocar sao, desde logo, relativos ao reconhecimento dos efei-
tos legais resultantes da gestacdo de substituicdo que decorreu no estrangeiro,
nomeadamente, o reconhecimento de direitos de filiacdo constituidos no estran-
geiro. Nestes casos, a gestagdo de substituigao acontece no estrangeiro, assim como
o nascimento da crianga, sendo que o embrido pode ser concebido com recurso ao
material genético dos beneficiarios ou de um dos beneficiarios (que, como vimos, é
a solugao frequentemente adotada no direito comparado) ou com recurso ao évulo
da gestante.

Se a gestagao de substitui¢ao ocorreu num pais que segue o modelo da trans-
feréncia legal da parentalidade, a transferéncia da parentalidade entre a gestante e
os beneficiarios verifica-se direta e imediatamente, em resultado da lei, apds o
parto, de acordo com a lei desse pais, sendo a crianga inscrita no registo civil desses
paises como filha dos beneficiarios. Neste caso, os beneficiarios de nacionalidade
portuguesa pretendem a transcrigao do ato de registo civil lavrado no estrangeiro,
para que exista em Portugal o reconhecimento da qualidade de pais da crianga
nascida. Como decorre do Cddigo de Registo Civil, o nascimento e a filiagdo € um
ato de registo civil obrigatorio em relagao a nacionais portugueses e, assim sendo,
estes factos s podem ser invocados em Portugal e apenas produzem efeitos apos
o seu registo (art. 1.°, n.° 1, als. a) e b), e art. 2.° do Cddigo do Registo Civil), devendo
ser transcritos para o Registo Civil portugués os atos de registo lavrados no estran-
geiro pelas entidades estrangeiras, nos termos do art. 6.°, n.° 1, do mesmo Codigo.
Se os referidos atos disserem respeito a nacionais estrangeiros, o seu ingresso no
registo apenas se verifica se for provado que o requerente tem legitimo interesse
na transcricao (art. 6.°, n.° 1, do Codigo do Registo Civil).

Se a gestagao de substituicao ocorreu em pais que adota o modelo da trans-
feréncia judicial da parentalidade, a gestante é considerada a mae ap6s o parto, mas
os beneficidrios podem requerer junto do tribunal onde decorreu a gestagao uma
parental order, de maneira a que se verifique a transferéncia da parentalidade da
crianga da gestante para o casal beneficidrio. Neste caso, os beneficiarios de nacio-
nalidade portuguesa pretendem o reconhecimento da decisao judicial estrangeira
do pais de gestacao que operou a transferéncia da parentalidade, para que exista o
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reconhecimento da qualidade de pais da crianga nascida em Portugal. Ora, o reco-
nhecimento destas decisdes estrangeiras seguira o regime previsto nos arts. 978.° a
985.° do Cddigo de Processo Civil. Apos o reconhecimento: dizendo respeito a na-
cionais portugueses, a decisao do tribunal estrangeiro serd diretamente registada
por averbamento aos assentos a que se refere (art. 7.°, n.° 1); dizendo respeito a na-
cionais estrangeiros, a decisao do tribunal estrangeiro sera registada por averba-
mento ou assento, consoante constem ou nao do registo civil portugués os assentos
a que deva ser averbada (art. 7.°, n.° 2, do Cédigo de Registo Civil).

A jurisprudéncia internacional mostra que estas sao as situagdes que mais
ocorrem relativamente ao reconhecimento de direitos adquiridos no estrangeiro em
resultado de uma gestacao de substituicao. Todavia, podemos identificar outras si-
tuagdes possiveis. Em caso de incumprimento do contrato de gestacao de substi-
tuicdo por parte dos beneficidrios portugueses, a mae de substituigao pode dirigir-se
aos tribunais portugueses, pedindo o cumprimento do contrato, podendo neste caso
colocar-se uma questao de validade do contrato e de cumprimento do mesmo,
sendo necessario determinar a lei aplicavel. Outra situacao que pode ocorrer é a
gestante tentar impugnar em Portugal a filiagao estabelecida a favor dos beneficia-
rios ou o préprio Ministério Pablico, ao abrigo do art. 1807.° do Coédigo Civil por-
tugués, sendo também nestes casos necessario determinar a lei aplicavel.

As questdes de Direito Internacional Privado elencadas sao vastas e comple-
xas e variam entre situacoes de reconhecimento de direitos constituidos no estran-
geiro e problemas de conflitos de leis. Pela complexidade e vastidao das questdes
descritas, centrar-nos-emos apenas no reconhecimento dos efeitos legais resultantes
da gestagao de substituicdo que decorreu no estrangeiro, especificamente, o reco-
nhecimento de direitos de filiagao constituidos no estrangeiro.

Sobre este tema, existem algumas orienta¢des do Tribunal Europeu dos Di-
reitos do Homem (TEDH) relativamente ao reconhecimento da gestagao de subs-
tituicdo, que passaremos de seguida a analisar.

4. As decisdes do TEDH
4.1. O direito ao respeito pela vida familiar
As decisdes do TEDH relativamente a maternidade de substitui¢ao envol-

veram a aplicagao do art. 8.° da Convengao Europeia dos Direitos do Homem
(CEDH) que estabelece o direito ao respeito pela vida familiar. O art. 8.°, n.° 1, da
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CEDH consagra o direito ao respeito pela vida familiar, protegendo a familia e a
salvaguarda dos lagos familiares efetivos existentes. Por sua vez, on.° 2 do art. 8.°
proibe intromissoes ilegitimas e arbitrarias por parte dos Estados, obrigando o Es-
tado a respeitar a esfera de autonomia da familia. Uma intromissao do Estado na
vida familiar estara de acordo com o art. 8.°, desde que, como se pode ler no n.° 2
da referida disposicao legal, esteja prevista na lei, prossiga um dos objetivos legi-
timos previstos nesta norma (a seguranga nacional, a seguranga ptblica, o bem-
-estar economico do pais, a defesa da ordem e a prevencao das infragdes penais, a
protecao da satide ou da moral, ou a protecao dos direitos e das liberdades de ter-
ceiros) e que seja uma providéncia necessaria numa sociedade democratica para
atingir esse fim. Para esse efeito, deve haver uma ponderacgao dos interesses pu-
blicos e privados em questao.

De acordo com TEDH, o art. 8.° protege o individuo contra a agao arbitraria
das autoridades ptblicas (resultando da norma uma obrigagao negativa), mas tam-
bém impde aos Estados obrigacdes positivas no sentido de estes criarem condi¢des
efetivas de respeito pela vida familiar. Em ambos os casos, é reconhecida aos Esta-
dos uma margem de apreciacao na sua forma de atuacgao, em que deve ser tomada
em consideragao a necessidade de equilibrio entre o interesse do individuo e da co-
munidade?.

De forma breve, interessa-nos determinar o contetido do direito ao respeito
pela vida familiar para efeitos do art. 8. da CEDH. Em primeiro lugar, o art. 8.° da
CEDH protege as familias ja existentes, estando por isso abarcadas as rela¢des matri-
moniais, e entre casados e os seus filhos®, assim como a ligagao daqueles que vi-
vem numa relagao estavel equiparavel ao casamento, e entre estes e os seus filhos®.
Em segundo lugar, o conceito de familia, para efeitos do art. 8.° da CEDH, ndo exige
a coabitacdo entre os seus membros, que pode nao existir devido a circunstancias
como o divorcio ou a separagao. Desta forma, considera-se que a relagao de paren-
tesco entre um pai e o seu filho é ja uma presuncao de vida familiar, ainda que estes
vivam separados e tenham pouco contacto®. Consequentemente, a vida familiar,

% TEDH, Johnston and Others v. Ireland, App. No. 9697/82, 18.12.1986, § 55; idem, Powell and Rayner v.
The United Kingdom, App. No. 9310/81, 21.02.1990, §41; idem, Keegan v. Ireland, App. No. 16969/90, 26.05.1994,
§ 49.

3 TEDH, Berrehab v. The Netherlands, App. No. 10730/84, 21.06.1988, consultado em http://hudoc.
echr.coe.int, em 31.03.2016.

2 TEDH, Johnston and Others v. Ireland, cit.

30 Sendo assim reconhecidos os lagos familiares estabelecidos de forma natural: v. TEDH,
Soderbiick v. Sweden, App. No 113/1997/897/1109, 28.10.1998.
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de acordo com a jurisprudéncia do TEDH, abrange também as relacdes entre pais
solteiros e os seus filhos™. Por fim, de acordo com a jurisprudéncia do TEDH, as re-
lagdes familiares envolvem o estabelecimento de vinculos estaveis e duraveis, que
nao terminam com a separacao ou divorcio™.

4.2. O caso Mennensson contra Franga e o caso Labassee contra Franca

O caso Mennensson contra Franga® refere-se a recusa do reconhecimento pelas
autoridades francesas das relacdes de parentalidade que tinham sido estabelecidas
nos Estados-Unidos de uma crianca resultado de uma gestagao de substituicao re-
lativamente aos beneficidrios de nacionalidade francesa. O caso Labassee contra
Franga® é muito similar ao caso anterior e as conclusdes sdo as mesmas. Logo, por
uma questdo de economia, explicaremos apenas o primeiro.

No caso Mennensson, marido e mulher, de nacionalidade francesa e residen-
tes em Franca, ndo podendo ter filhos, resolveram recorrer a uma gestagao da subs-
tituicdo, com gametas do marido e um 6vulo de uma doagao, sendo o embrido
fertilizado implantado no ttero de uma gestante de substituigao, na Califérnia. O
contrato de gestagao de substituicao foi celebrado de acordo com a lei deste Estado
a titulo gratuito. Apds o nascimento da crianga, por julgamento de 14.07.2000, o
Supremo Tribunal da Califérnia estabeleceu a filiagao a favor dos beneficiarios de
duas criangas nascidas e determinou o registo da filiacao a favor dos mesmos.

No inicio de novembro de 2000, o primeiro pai requereu no Consulado Fran-
cés em Los Angeles a transcricao do nascimento no Registo Civil francés e a inscri-
¢ao das criangas como seus filhos, para que pudessem regressar a Franga. Apos a
recusa do consulado francés ao pedido, por suspeitar de gestagao de substituigao,
as autoridades norte-americanas emitiram para os gémeos passaportes americanos,
em que os beneficidrios constavam como pais dos mesmos, e todos puderam re-
gressar a Franga.

Todavia, em Franga as certidoes de nascimento dos gémeos foram transcri-
tas nos registos do cartdrio central de Nantes pelo Consulado da Franga em Los
Angeles. Face a esta situagao, o promotor publico de Créteil resolve requerer o can-

3 TEDH, Marckx v. Belgium, App. No. 6833/74, 13.06.1979.

32 Exceto nas situagdes de adogdo. V. TEDH, Berrehab v. the Netherlands, cit., num caso de separa-
¢a0; numa situagao de divorcio, v. idem, Hendricks v Netherlands, 5 EHRR 223 1982.

¥ TEDH, Affaire Mennesson c. France, Requéte no. 65192/11, Cinquieme Section, 26.06.2014.

* TEDH, Labassee v. France, Requéte no. 65941/11, 26.06.2014.
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celamento da transcri¢ao, considerando que o julgamento do Tribunal da Califér-
nia nao poderia ser reconhecido em Franga, por a admissao de uma gestagao de
substitui¢ao contrariar a reserva de ordem publica internacional do Estado francés.
Ora, isto originou trés decisdes dos tribunais franceses: do tribunal de grande ins-
tancia de Créteil, em 13.12.2005; da Cour d’Appel de Paris, em 25.10.2007; e da Cour
de Cassation, em 06.04.2011. Na decisao final, a Cour de Cassation decretou o cance-
lamento da transcri¢do do nascimento dos gémeos no registo civil francés, por con-
siderar que a decisao do tribunal californiano em que se baseia a transcri¢ao nao
poderia ser reconhecida em Franga, por violar a ordem publica do Estado francés,
pois o nascimento das criangas em resultado de uma gestagao de substitui¢ao punha
em causa o principio da indisponibilidade do Estado das pessoas. Considerou o tri-
bunal que este cancelamento da transcri¢ao do nascimento das criancas no Registo
Civil francés nao privava as criangas dos direitos de parentalidade resultantes da
lei da Califérnia, nem impedia as criangas de viverem com o casal Mennesson, em
Franca.

Ora, o TEDH foi chamado a intervir com base no fundamento de que esta
decisao dos tribunais franceses punha em causa o superior interesse das criangas
de verem reconhecida em Franga a filiacdo estabelecida no estrangeiro, conside-
rando uma violagao ao direito ao respeito pela vida familiar, previsto no art. 8.° da
CEDH.

Na sua decisao, o Tribunal considerou que o nao reconhecimento da relagao
de filiagao pela lei francesa afetou a vida familiar, uma vez que a auséncia de trans-
cri¢ao no registo francés obrigou a familia a apresentar os documentos do registo
civil norte-americano com uma traducao, sempre que acediam a um servigo ou di-
reito que exigisse prova de parentesco e, por isso, tiveram dificuldades em inscrever
os filhos na seguranga social, num centro, no pedido de apoio social®. Além disso,
como nao foi reconhecida a relagao de filiacao, as criangas nao adquiriram a nacio-
nalidade francesa, com todos os inconvenientes que isso acarreta®. Assinala-se
ainda o risco em relagdo a manutenc¢ao da vida familiar da mae com as criangas em
caso de morte ou separacdo do casal® e refere-se que o facto de ndo ser reconhecido
o vinculo de filiagdo em Franca relativamente a estas criancas pde em causa os di-
reitos sucessorios das mesmas em relacao aos seus pais™.

% TEDH, Affaire Mennesson c. France..., cit., p. 32.
% Idem, ibidem, p. 33.
¥ Idem, ibidem, p. 34.
3 Idem, ibidem, p. 35.
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O TEDH considerou que existiu uma violagao do direito a vida privada das
criangas, direito que implica que os elementos que constituem a identidade da pes-
soa como ser humano, como é o caso da filiagao, devem estar definidos. Ora, no ca-
s0, as criancas estavam numa situagao de incerteza juridica, ja que, apesar de ter
sido estabelecido uma relagao de filiagao pela lei da Califérnia, a recusa do tribunal
francés de reconhecer efeitos ao julgamento californiano e fazer a transcrigao da fi-
liacdo para o registo civil francés, significa que esta relagao de filiacio nao é reco-
nhecida pela ordem juridica francesa. Esta contradicdo mina a identidade das
criangas na ordem juridica francesa, afeta negativamente a defini¢cao da sua nacio-
nalidade (outro elemento essencial a identidade das criancas) e afeta os seus direitos
sucessorios®. Ainda que o Tribunal reconhega a legitimidade da Franca de desenco-
rajar os seus nacionais de viajarem para o estrangeiro para recorrer a maternidade
de substitui¢do, o ndo reconhecimento no direito francés do vinculo da filiacdo ndo
tem apenas efeitos sobre os pais, mas sobretudo sobre as criangas, cujo respeito pela
vida privada fica seriamente afetado, porque este implica o direito a identidade da
pessoa no qual se integra a filiagao*. Ora, esta situagao foi considerada incompativel
com o superior interesse da crianga, ainda agravada pelo facto de as criangas serem
efetivamente filhos bioldgicos do pai, o que o Estado Francés nao reconheceu*.

Em conclusao, o Tribunal concluiu que a decisao judicial francesa excedeu
a margem de apreciacdo do Estado francés na ponderagao dos interesses em con-
flito, que deve envolver a ponderacao dos direitos da crianga, existindo uma viola-
¢ao do direito a vida privada das criangas, nos termos do art. 8. da CEDH.

4.3. O caso Paradiso e Campanelli contra Italia

No caso Paradiso e Campanelli, um casal italiano, apds varias tentativas nao
sucedidas de gerar a uma crianga, recorre a uma gestagao de substitui¢ado numa
clinica na Russia*. No caso, a beneficiaria declarou que para este efeito tinha en-
tregado na clinica material genético do seu marido, o que a clinica certificou. Em
27.01.2011, a crianga nasceu e, no mesmo dia, a gestante deu o seu consentimento
para a crianga ser registada como filha dos beneficiarios, o que efetivamente suce-

¥ Idem, ibidem, p. 35.
40 Idem, ibidem, p. 36.
1 Idem, ibidem, p. 36.
# TEDH, Paradiso and Campanelli v. Italy, App. No. 25358/12, 27.01.2015.
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deu, em 10.03.2011, por inscri¢ao no registo civil de Moscovo. Em 29.04.2011, a be-
neficiaria foi ao Consulado Italiano em Moscovo, com a certiddao de nascimento, a
fim de obter os documentos que permitiriam que ela voltasse para a Italia com a
crianga, documentos que foram emitidos, todavia, este consulado deu informagao
as autoridades italianas no sentido de que a papelada em relagao ao nascimento
da crianga continha informacoes falsas. Ja em Italia, os beneficiarios solicitam o re-
gisto da certiddo de nascimento, o que foi recusado pelas autoridades italianas.
Em 05.05.2011, o Ministério Ptblio abriu um processo penal contra os requerentes
e solicitou a abertura do processo de colocagao da crianga para adogao, uma vez
que, para efeitos da lei, esta estaria em estado de abandono. Na mesma data, o Tri-
bunal de Menores nomeou um guardiao ad litem (curatore speciale) e acedeu em
abrir o processo de adogao da criancga. Os beneficiarios pediram que a crianga fosse
colocada com eles, com vista a adota-la, se necessario.

Neste ambito, a familia foi visitada por uma equipa de assistentes sociais que
no seu relatoério concluiu que os beneficidrios eram respeitados e eram vistos de
forma positiva na sociedade, tinham um bom rendimento, uma boa casa e a crianga
gozava de excelente satide e bem-estar, tendo da parte dos beneficiarios cuidados
de padrdes elevados. Um outro relatdrio elaborado por um psicélogo no ambito de
processo judicial em curso concluiu que os beneficiarios estavam atentos as neces-
sidades da crianca e desenvolveram uma ligagao emocional profunda, assim como
os outros membros da familia, sendo a crianga saudavel, animada e recetiva. Tam-
bém concluiu que os candidatos eram pais adequados para a crianga, tanto do ponto
de vista psicoldgico como em termos da sua capacidade para educa-la e que as pos-
siveis medidas de remogao teriam consequéncias devastadoras para a crianga, ex-
plicando que ela passaria por uma fase depressiva por causa do sentimento de
abandono e da perda das pessoas-chave na sua vida, afetando o seu desenvolvi-
mento psicoldgico a longo prazo.

Entretanto, apds uma analise de DNA a criancga, descobre-se que o benefi-
ciario ndo era pai bioldgico da crianga, o que a clinica de fertilidade russa atribuiu
a um erro, quando questionada sobre este resultado.

Em 20.10.2011, quando a crianga tinha quase 10 meses, o Tribunal de Menores
de Campobasso ordenou que a crianga fosse removida da familia, entregue aos cui-
dados dos servicos sociais e colocada numa instituigao de criangas, o que posterior-
mente foi confirmado pelo tribunal de recurso. Além disso, foi ordenada a apreen-
sao da certidao de nascimento russa, tendo sido concluido pelo tribunal francés que
esta era fraudulenta e em violagao da lei russa, que apenas permitia a substituicao
gestacional, e, consequentemente, contrdria a ordem publica, em 03.04.2013. Con-



O reconhecimento da filiagao constituida no estrangeiro em resultado de uma gestagao de substituicao

siderou, por isso, legitimo recusar o registo da certidao de nascimento russa e orde-
nou a emissao de uma nova certidao de nascimento, indicando que a crianca era
filha de desconhecidos e que receberia um novo nome.

Entretanto, a crianga foi colocada numa institui¢do, sem qualquer contacto
com os beneficidrios, e, em janeiro de 2013, foi colocada numa familia com vista a
sua adogao, com 2 anos, e 15 meses apos ter sido institucionalizada. No inicio de
abril de 2013, o curador pediu ao Tribunal de Menores para dar a crian¢a uma iden-
tidade formal, ainda que temporaria, para que pudesse ser matriculada na escola
sem complicagdes, porque até entao, a crianca nao tinha uma identidade, o que
tinha impacto consideravel na sua vida, como, por exemplo, decidir sob que nome
a crianga deveria ser matriculada para a escola, para registros de vacinagao e para
residéncia, nao lhe permitindo recorrer a servigos puiblicos, tendo apenas o direito
de usar servigos médicos de emergéncia®. Em consequéncia deste pedido, foi atri-
buida uma identidade formal a crianca e esta foi adotada.

Os beneficiarios recorreram para o TEDH, alegando que as medidas tomadas
pelas autoridades italianas em relagao a crianga, que resultaram na remocao defi-
nitiva desta tltima, haviam violado o seu direito ao respeito pela vida privada e fa-
miliar, garantido pelo art. 8.° da Convengao. Chamado a apreciar o caso, o TEDH
pronuncia-se em dois atos.

Num primeiro julgamento da segunda Camara de Julgamento*, datado de
2015, o TEDH pronunciou-se pela aplicabilidade do direito ao respeito pela vida
familiar, independentemente do nao reconhecimento da filiagao por parte das au-
toridades italianas. Considerou o TEDH que o conceito de vida familiar é uma
nogao de facto, que depende da existéncia real na pratica de lagos pessoais proxi-
mos, que abrange outros lagos familiares de facto entre pessoas que vivem fora do
casamento e relacdes com consisténcia suficiente®. Apesar de as autoridades italia-
nas nao terem reconhecido a filiagdo que constava do registo civil russo, criaram-se
lacos de facto entre a crianga e os beneficiarios que partilharam os primeiros meses
de vida e etapas importantes da sua vida, atuando como pais da crianga, tendo-se
criado uma familia de facto, que se integra no conceito de vida familiar do art. 8.°
da CEDH". A auséncia de ligacdo genética entre a crianga e os beneficiarios ndo al-

# Esta auséncia de elementos que identificassem a crianga tinha como objetivo impedir que os
beneficiarios descobrissem o paradeiro da mesma.

“ TEDH, Paradiso and Campanelli v. Italy, cit.

* Idem, ibidem, p. 20.

% Idem, ibidem, p. 20.
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tera este raciocinio porque o art. 8.° protege nao apenas a vida familiar, mas também
avida “privada”, que inclui o direito de estabelecer rela¢des com os outros, o direito
de estabelecer detalhes de sua identidade como seres humanos individuais, sendo
este direito importante devido as suas implica¢des formativas para a personalidade
do individuo®.

Para o Tribunal, o ndo reconhecimento da filiagao estabelecida no estrangeiro
e a consequente retirada da crianga da familia para a colocar numa institui¢ao e pos-
terior adogao pelas autoridades violou o direito ao respeito pela vida privada e fa-
miliar estabelecido no art. 8. da CEDH, a nao ser que os atos das autoridades
italianas preenchessem as condi¢des cumulativas do art. 8.°, n.° 2: estarem de acordo
com a lei, prosseguirem um fim legitimo e serem necessarias numa sociedade de-
mocratica para alcangar esses fins. Nesta analise, o tribunal concluiu que o primeiro
e segundo requisitos estavam preenchidos, uma vez que reconheceu a legitimidade
da intervencao da lei italiana de acordo com as normas de Direito Internacional Pri-
vado italiano e que as medidas tomadas eram adequadas ao fim de prevencao dos
comportamentos em causa, tendo em consideracao a proibi¢ao da gestagao de subs-
tituicdo no direito italiano*. Para avaliar o terceiro requisito (se os atos praticados
eram necessarios numa sociedade democratica), considerou o Tribunal que a ques-
tao a responder é se as medidas tomadas respeitavam um equilibrio justo entre os
interesses publicos e privados em conflito, com base no direito ao respeito vida pri-
vada e familiar, devendo nessa ponderagao ter em conta o principio do superior in-
teresse da crianga®. Nao possuindo a crianga qualquer ligagao genética com os bene-
ficidrios, o Tribunal considerou que as autoridades nao agiram de forma irrazoavel
ao nao reconhecer a certiddo de nascimento lavrada no estrangeiro e ao aplicar o
direito italiano™. Ja quanto as medidas tomadas em relacdo a crianga, nomeada-
mente a remogao da familia e colocagdo numa institui¢do, estas foram consideradas
desproporcionadas, nao tendo em conta os superiores interesses da crianga. A remo-
¢ao da crianga da familia € uma medida extrema, a qual se deve apenas recorrer
para proteger a crianga, quando esta esta exposta a um risco grave e imediato, e os
argumentos utilizados pelas autoridades italianas nao foram suficientes e adequa-
dos para justificar a separagao: o argumento de que a separagao preveniria o desen-
volvimento de lagcos emocionais mais intensos entre a crianga e os beneficiarios seria

¥ Idem, ibidem, p. 21.
8 Idem, ibidem, p. 22.
¥ Idem, ibidem, p. 25.
%0 Idem, ibidem, p. 26.
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benéfico para a crianga; o argumento da existéncia de um procedimento criminal
contra os beneficiarios, ja que nao se conseguiria prever o desfecho deste; o argu-
mento de que os beneficidrios eram incapazes de educar e amar a crianga simples-
mente porque contornaram a lei italiana, sem qualquer relatdrio técnico nesse sen-
tido e quando tinham sido considerados aptos a adotar em 2006>'. Adicionalmente,
o Tribunal assinalou que a crianga, durante mais de dois anos, nao teve identidade
oficial. Consequentemente, concluiu-se que as autoridades italianas falharam no
juizo de equilibrio dos interesses em causa, violando o art. 8, n.°2, da CEDH, ao re-
tirar a crianga da familia, ndo considerando o seu superior interesse®. Todavia, ten-
do em conta que a crianga ja tinha desenvolvido lagos afetivos com a familia adotiva,
onde foi colocada em 2013, considerou-se que a decisao nao deveria obrigar o Esta-
do italiano a fazer retornar a crianga a familia dos beneficiarios, tendo sido este Es-
tado condenado apenas a pagar uma indemnizacao por danos morais®. Esta decisao
teve dois votos contra e cinco favoraveis.

Todavia, esta decisao acabou por ser alvo de uma nova apreciagao pela Ca-
mara de Apelagao do TEDH, em janeiro de 2017*. Nesta nova decisao, a Camara
de Apelacao reconhece que pode existir vida familiar de facto entre pessoas que
nao tém lagos familiares, desde que existem lacos pessoais genuinos, que considerou
ndo existir neste caso®. O que interessaria analisar seria a qualidade e forca destes
lagos, que o TEDH considerou, no caso a apreciar, que tinham sido de pouca dura-
¢ao, acrescentando-se o facto de nao existir vinculo biolégico entre a criancga e os
beneficiarios®.

Ainda assim, a Camara de Recurso considerou que o direito ao respeito
pela vida familiar, presente no art. 8.°, n.° 1, seria aplicavel na dimensao de direito
ao respeito pela vida privada, no sentido de respeito pela decisao dos recorrentes
de se tornarem pais e o direito de desenvolvimento pessoal dos beneficiarios pelo
papel de pais que queriam assumir em rela¢ao a crianga”. Em seguida, o Tribunal

5 Idem, ibidem, p. 28.

52 Idem, ibidem.

5 Idem, ibidem.

% TEDH, Paradiso and Campanelli v. Italy, Grand Chamber, App. No. 25358/12, 24.01.2017.

% Idem, ibidem, p. 38.

% Nao podemos deixar de assinalar a incongruéncia da Camara de Apelagao, ao considerar que
os lagos estabelecidos tinham sido de pouca duragao, quando, no caso D. and Others v. Belgium (App.
No. 29176/13, § 49, 08.07.2014), considerou existir vida familiar de facto, numa situagao de gestagao de
substituicdo em que a crianga tinha estado apenas dois meses com os beneficiarios antes da separacao,
ainda que neste caso houvesse lagos bioldgicos da crianga com um dos pais separados.

5 TEDH, Paradiso and Campanelli v. Italy, Grand Chamber..., cit., p. 40.
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fez a analise dos requisitos cumulativos do art. 8.%, n.° 2: as medidas decretadas
pelas autoridades italianas estarem de acordo com a lei, prosseguirem um fim le-
gitimo e serem necessarias numa sociedade democratica para alcancar esses fins.
Em relagdo ao primeiro e segundo requisitos, manteve as conclusdes da decisao
anterior®. Ja em relagdo ao terceiro requisito, a conclusao da Camara de Apelagao
foi diferente. Reiterando que os Estados tém uma margem de apreciagao quanto
as medidas a adotar, o Tribunal passou a analisar a medida de retirada da crianga
da familia dos beneficidrios e sua institucionaliza¢do, ndo ja numa perspetiva de
manuten¢ao da unido familiar, mas na perspetiva do direito ao desenvolvimento
pessoal dos beneficidrios ao estabelecer uma relagdo com a crianca®. Nesta medida,
considerou que as autoridades italianas ponderaram adequadamente os interesses
publicos e privados em conflito, devendo os interesses ptiblicos prevalecer, ja que
a proibigao de contratos de gestacao de substituicao tem como objetivo a garantia
de um interesse ptiblico de protegao da criangas e mulheres afetadas por esta pra-
tica, que levanta duvidas éticas, e as medidas adotadas visaram desencorajar nacio-
nais italianos de recorrer a essas praticas no estrangeiro, com a expectativa de a si-
tuagao ser legalizada em Italia®. Logo, concluiu a Camara de Recurso que os Tribu-
nais italianos, tendo determinado que a crianga nao sofreria danos irreversiveis ou
irreparaveis com a separagao, fizeram uma ponderagao equilibrada entre os dife-
rentes interesses em causa, dentro da margem de apreciagao que lhes é reconheci-
da pelo art. 8.°, n.° 2, da CEDH?®!. Esta tltima decisao teve seis votos contra e 11

favoraveis.

% Idem, ibidem, pp. 41-42.
% Idem, ibidem, p. 46.
0 Idem, ibidem, p. 47.
o1 Idem, ibidem, p. 50.
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5. O reconhecimento dos efeitos legais das gesta¢des de substituicdao cons-
tituidas no estrangeiro

Em ambos os acérdaos, estd em causa o reconhecimento dos efeitos legais das
gestagOes de substituicdo constituidas no estrangeiro, especificamente, o reconheci-
mento de direitos de filiagao constituidos no estrangeiro. A questao agora a respon-
der é como seriam tratadas questdes suscitadas pelos referidos acérdaos na ordem
juridica portuguesa. Para responder a esta questao, teremos de fazer uma distingao.

A primeira situacao diz respeito a gestagoes de substituicao que decorrem
em paises que seguem o modelo da transferéncia legal da parentalidade, em que
a transferéncia da parentalidade entre a gestante e os beneficiarios verifica-se direta
e imediatamente, em resultado da lei, apds o parto. Nestes casos, o que se preten-
dera é o reconhecimento em Portugal do ato de registo civil lavrado no estrangeiro.
Para este efeito, é necessario recorrer ao art. 6.°, n.° 1, do Cddigo de Registo Civil,
que estabelece a transcrigao dos atos de registo civil lavrados no estrangeiro pelas
entidades estrangeiras competentes, de acordo com a lei de origem desse ato, desde
que nado contrariem a reserva de ordem publica do Estado portugués, para que
aqueles possam produzir efeitos em territério nacional.

A segunda situacgao diz respeito a gestacdes de substituicao que decorrem
em paises que adotam o modelo da transferéncia judicial da parentalidade, em que
a gestante é considerada a mae apds o parto, mas os beneficiarios podem requerer
uma decisao judicial para que se verifique a transferéncia da parentalidade da
crianca da gestante para o casal beneficiario. Neste caso, é necessario reconhecer a
sentenca estrangeira e seus efeitos, nomeadamente os da constituigao da filiagao,
que é regulado pelos arts. 978.° a 985.° do Cddigo de Processo Civil. Um dos requi-
sitos para a confirmacao da sentenga previsto no art. 980.°, al. f), do mesmo diploma
legal é que o reconhecimento nao conduza a um resultado manifestamente incom-
pativel com a ordem publica do Estado portugués.

Logo, em qualquer das duas situagdes, quer no reconhecimento do ato de
registo civil lavrado no estrangeiro, quer no reconhecimento de uma decisao judi-
cial estrangeira, a reserva de ordem publica internacional do Estado portugués
pode impedir o reconhecimento da filiagao constituida no estrangeiro em resultado
de uma gestagao de substituigao.

A reserva de ordem ptblica internacional é habitualmente definida como um
limite a aplicacao do direito estrangeiro competente, ao reconhecimento de senten-
¢as estrangeiras e atos publicos estrangeiros, quando o resultado da intervencao da
lei estrangeira, ou do reconhecimento da sentenca ou ato publico estrangeiro, seja
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manifestamente incompativel com os principios fundamentais do Estado do foro
ou com as suas concegoes ético-juridicas fundamentais. A reserva de ordem publica
internacional é um mecanismo préprio da ordem juridica do foro, através do qual
sao defendidos os principios e valores nucleares e inspiradores daquela ordem ju-
ridica, estando a sua interven¢ao dependente das referidas considera¢des materiais
daquele Estado®.

Quando falamos da reserva de ordem publica internacional, temos de lhe re-
conhecer, como uma das suas caracteristicas principais, a imprecisao. Estamos pe-
rante um conceito indeterminado, ndo sendo possivel concretizar aprioristicamente
o seu contetdo ou defini-lo abstratamente. Logo, o conteido da reserva de ordem
publica internacional sera determinado casuisticamente pelo julgador no caso con-
creto, tendo como parametro as concegdes ético-juridicas do Estado do foro, no mo-
mento em que a questao esta a ser apreciada. Em consequéncia do exposto, pode-
mos dizer que estamos perante uma figura espdcio-temporalmente circunscrita,
uma vez que varia de ordem juridica para ordem juridica, em fungao dos valores
axiais que inspiram cada uma. A reserva de ordem publica internacional tem ainda
uma intervencdo excecional. Pode ser vista como uma intromissdao das concegdes
ético-juridicas fundamentais do Estado do foro na regulamentac¢ao de uma questao,
quando nao € esta a ordem juridica competente, logo, os principios e os valores ge-
rais do Direito Internacional Privado recomendam a redugao da sua intervencao a
situagdes extraordinarias, uma vez que o seu funcionamento quebra a resolugao
normal das situagdes plurilocalizadas®. A reserva de ordem puiblica internacional
¢é a ultima garantia da ordem juridica do foro na regulamentagao das situagoes plu-
rilocalizadas, sendo encarada como “o reduto inviolavel”® ou “(...) o «estilo» ou
«alma» de uma ordem juridica”®.

A intervengao da reserva de ordem ptblica internacional esta dependente
de certos requisitos. Em primeiro lugar, € necessaria uma conexao entre os factos

2 Afirmando esta ideia, v. ALFONSO-Lu1s CALVO CARAVACA e JAVIER CARRASCOSA GONZALEZ, Derecho
Internacional Privado, Vol. I, 9.* ed., Editorial Comares, Granada, 2008, p. 351; FRaANCO MOsCON, Diritto In-
ternazionale Privato e Processuale, Parte Generale e Contratti, 2.* ed., UTET, Torino, 2001, pp. 167 e 169.

 Para mais pormenores sobre a reserva de ordem publica internacional, ANABELA SUSANA DE
Sousa GONGALVES, Da Responsabilidade Extracontratual em Direito Internacional Privado, A mudanga de para-
digma, Almedina, Coimbra, 2013, pp. 518-530.

% JoAo RErs, «Contrato de Trabalho Plurilocalizado e Ordem Publica Internacional», QL, ano
111, 1996, p. 176.

6 JOAO BATISTA MACHADO, Ligdes de Direito Internacional Privado, 3.* ed., reimpr., 2006, Almedina,
Coimbra, 1997, p. 259.
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a apreciar e a ordem juridica do foro. Esta ideia de ligacao suficiente entre a situa-
¢ao e a ordem juridica do foro, como condicado para a intervencao da reserva de
ordem publica internacional, surge na doutrina alema no final do século XIX, com
o conceito de Inlandsbeziehung®. A proximidade da situagao com a ordem juridica
do foro é atualmente entendida em termos relativos. A intensidade da conexao exi-
gida dependera da importancia do principio que faz intervir a reserva de ordem
publica internacional, sendo que, quanto mais estruturante for o principio para a
ordem juridica do foro, menor serd a conexao exigida com a mesma. Um outro re-
quisito de intervencao da reserva de ordem publica internacional ¢ a necessidade
de que o resultado da aplicagdo da lei estrangeira ou reconhecimento da situagao
criada no estrangeiro seja incompativel com os principios fundamentais e com as
concegdes ético-juridicas do Estado do foro. Esta em causa a incompatibilidade em
concreto da aplicagao do direito estrangeiro ou reconhecimento da sentenga ou ato
publico estrangeiro e nao qualquer juizo de ndo adequagao ou incorregao das so-
lugdes juridicas de uma lei estrangeira.

Ainda relacionado com a ligagao entre os factos a apreciar e a ordem juridica
do foro, é admitida pela doutrina uma intervengao mais limitada da reserva de
ordem publica no caso de situagdes a reconhecer, ou seja, uma ordem puiblica ate-
nuada em rela¢do ao reconhecimento de situagdes constituidas no estrangeiro®.
Concordamos com Luis DE LiMA PINHEIRO quando o Autor diz que, nestas situagdes,
0 que estd em causa serd, eventualmente, uma liga¢ao mais fraca com a ordem ju-
ridica do foro, que resulta naturalmente de situagdes nao constituidas neste Es-

% HENRT BATIFFOL e PAUL LAGARDE, Droit International Privé, Vol. 1I, 7.* ed., L.G.D.]., Paris, 1983,
pp- 576 e ss.; ANDREAS BUCHER e ANDREA BONOM, Droit International Privé, 2.* ed., Helbing & Lichten-
hahn, Bale-Genéve-Munich, 2004, p. 132; DOMINIQUE BUREAU e HORATIA MUIR WATT, Droit international
privé, Partie générale, t. I, Presses Universitaires de France, Paris, 2007, pp. 460 e 469; JAN KROPHOLLER,
Internationales Privatrecht, 5.* ed., Mohr Siebeck, Tiibingen, 2004, p. 244.

 Neste sentido, HENRI BATIFFOL e PAUL LAGARDE, Traité de droit international privé, Tome 1, Sources,
Nationalité, Condition des étrangers, Conflits de lois (théorie générale), 8.2 ed., L.G.D.]., Paris, 1995, pp. 580 e
ss.; ANDREAS BUCHER, «L"ordre public et le but social des lois en droit international privé», RCADI, Vol.
239, 1993-11, pp. 47 e ss.; ANDREAS BUCHER e ANDREA BONOM, Droit international privé, cit., pp. 131-132;
DOMINIQUE BUREAU e HORATIA MUIR WATT, Droit international privé, cit., pp. 255 e 458-459; A. FERRER COR-
REIA, Ligdes de Direito Internacional Privado I, 4.* reimpr. da ed. de 2000, Almedina, Coimbra, 2007, pp. 414
e ss.; CARLOS FERNANDES, Licdes de Direito Internacional Privado, Teoria geral do DIP com incidéncia no Sistema
Portugués, Vol. I, Coimbra Editora, Coimbra, 1994, pp. 301 e ss.; JOAO BATISTA MACHADO, Licdes de Direito
Internacional Privado, cit., p. 267, Rut MOURA RaMOS, «L"ordre public international en droit portugais», in
Estudos de Direito Internacional Privado e de Direito Processual Civil Internacional, Coimbra Editora, Coimbra,
2002, pp. 255-256; ANTONIO MARQUES DOS SANTOS, Direito Internacional Privado, Sumdrios, reimpr., Asso-
ciacdo Académica da Faculdade de Direito de Lisboa, 1999, p. 188.
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tado®. A perturbacao para a ordem juridica do foro nas situagdes constituidas no
estrangeiro serd menor, uma vez que a intensidade da ligagao a ordem juridica do
foro também sera menor, em comparagao com as situagdes a constituir. Além de
uma eventual ligacdo mais ténue a ordem juridica do foro, estamos a considerar
situagdes constituidas no estrangeiro, onde ja produziram efeitos, havendo no re-
conhecimento das mesmas uma preocupacao de manutengao da continuidade de
situagdes e de direitos adquiridos e a manutencao de efeitos ja produzidos®. Tam-
bém este elemento, aliado a uma eventual menor intensidade de ligacdo da situa-
¢ao, justifica uma intervenc¢ao mais cuidada da reserva de ordem publica do Estado
do foro.

Apesar da legalizacao da gestacao de substituicao na ordem juridica portu-
guesa, as situagdes de reconhecimento de gestagdes de substitui¢ao no estrangeiro
continuarao a existir por vdarias razoes. A ordem juridica portuguesa apenas per-
mite os contratos de gestagao de substituigao a titulo gratuito, podendo-se prever
que nao serao muitas as gestantes de substitui¢do sem contrapartidas monetarias.
Nesse sentido, paises que permitem os contratos de gestacao de substituigao a ti-
tulo oneroso continuarao a ser atrativos para os beneficiarios portugueses. Além
disso, ha situa¢des que continuam fora das hipdteses previstas pelo nosso legisla-
dor que tornam a gestagao de substituigao no estrangeiro atrativa: sera o caso de
um homem solteiro que queira ser pai através deste método ou de um casal de ho-
mens, que estao excluidos do acesso as técnicas de procriagdo medicamente assis-
tida, pelo art. 6.°, n.° 1, a contrario, e art. 8.°, n.° 2, da Lei n.® 32/2006, de 26 de julho;
sera o caso de um casal, ambos inférteis, em que nao seja possivel utilizar os ga-
metas de um dos beneficidrios, nos termos do art. 8.°, n.° 3, da mesma lei.

Por isso, a questao agora a responder ¢ qual deve ser a posigao de um con-
servador de um registo civil ou de um juiz perante um pedido de reconhecimento
de um ato publico estrangeiro de registo de uma filiagdo ou de um julgamento es-
trangeiro que decrete a filiacdo em resultado de uma maternidade de substituicao.

6 Luis DE LiMA PINHEIRO, Direito Internacional Privado, Introdugio e direito de conflitos, Parte Geral,
Vol. I, 3. ed., Almedina, Coimbra, 2015, p. 672. Com o mesmo raciocinio, HENRI BATIFFOL e PAUL La-
GARDE, Traité de droit international privé, cit., p. 583; YVON LOUSSOUARN, PIERRE BOUREL e PASCAL DE VA-
REILLES-SOMMIERES, Droit International Privé, 9.* ed., Dalloz, Paris, 2007, pp. 350 e 361.

% A diferenca entre o fator temporal e espacial das situagdes a constituir e das situagdes a re-
conhecer esta claramente presente na decisdao da Cour de cassation, «Riviere c. Roumiantzeff,
17.04.1953», in BERTRAND ANCEL e YVES LEQUETTE, Les grands arréts de la jurisprudence frangaise de droit
international privé, 5.* ed., Dalloz, Paris, 2006, pp. 232 e ss. e p. 242.
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6. A intervencao da reserva de ordem publica

A doutrina nacional divide-se em duas posi¢des que se aproximam das
duas decisées do TEDH no caso Paradiso contra Campaneli. Parte da doutrina por-
tuguesa considera que, nestas situagdes, deve existir reconhecimento da aquisicao
da filiagao no estrangeiro, tendo em conta as consequéncias gravosas que o0 nao re-
conhecimento traria para a crianga, que ficaria num estado de incerteza grande e
numa indefini¢ao juridica que poria em causa o seu superior interesse, uma vez
que, no pais da gestacao, a crianca seria filha dos beneficiarios e, em Portugal, essa
qualidade nao lhe seria reconhecida™. Além de todos os direitos que seriam nega-
dos a crianga, como direitos sucessodrios, direitos de alimentos”, aquisi¢dao da na-
cionalidade, e todos os inconvenientes que dai poderiam resultar para a mesma, a
verdade é que a crianga ficaria privada de uma qualidade que define a sua identi-
dade, que ¢ a filiagao. Nao podemos deixar de concordar com estes Autores no
sentido que isto poria em causa o superior interesse da crianga, nos termos do art.
3. da Convencao de Nova lorque sobre os Direitos das Criangas, que estabelece
que as decisdes das autoridades publicas e privadas sobre a crianca devem ter em
conta o seu superior interesse”. Esta ideia do superior interesse da crianca resulta
ainda do art. 21.° do Tratado de Funcionamento da Unido Europeia. LUIS DE LiMA
PINHEIRO considera mesmo que, quando a crianga vem para Portugal com os seus
pais bioldgicos e com consentimento da gestante, nao ha certamente violagao da
reserva de ordem publica internacional, tendo em consideracao o superior interesse
da crianga (art. 3.° da Convencgao sobre os Direitos das Criangas) e o direito da
crianga a sua identidade pessoal e ao respeita da sua vida privada (art. 26.°, n.° 1,
da Constitui¢do da Reptuiblica Portuguesa — CRP - e art. 8.° da CEDH)?.

Outros autores apenas consideram o reconhecimento do vinculo da filiagao
constituido no estrangeiro, em condi¢des especificas: quando a beneficidria for tam-
bém mae bioldgica; haja consentimento da gestante; o contrato de gestacao for gra-

7 DARIO MOURA VICENTE, «Maternidade de Substitui¢ao e reconhecimento internacional», in MAR-
CELO REBELO DE SOUSA ET AL. (coords.), Estudos de Homenagem ao Prof. Doutor Jorge Miranda, Vol. V, Facul-
dade de Direito da Universidade de Lisboa, Coimbra Editora, 2012, p. 620; Luis DE LiMA PINHEIRO, Direito
Internacional Privado, Direito de conflitos, Parte Especial, Vol. II, 4* ed., Almedina, Coimbra, 2015, p. 673.

7 Como assinala DARIO MOURA VICENTE, «Maternidade de Substitui¢do e reconhecimento in-
ternacional», cit., p. 620.

72 Idem, ibidem, p. 621.

73 Lufs DE LiMA PINHEIRO, Direito Internacional Privado..., Vol. 11, cit., p. 673.
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tuito; a gestacao for subsididria e terapéutica’™. Consideram estes Autores que, nos
outros casos, a gestagao de substituicao pora em causa a dignidade da pessoa hu-
mana, em relacdo a crianga e a gestante, a ndo mercantilizagdo do corpo e a indis-
ponibilidade do estado civil, invocando para o efeito o art. 1. da CRP e o art. 1.°,
n.° 1, da Convengao para a Protecdo dos Direitos do Homem e da Dignidade do
Ser Humano face as Aplicagdes da Biologia e da Medicina™.

HELENA MOTA admite aceitar a intervengao da reserva de ordem publica in-
ternacional se o recurso a gestacdo de substitui¢do no estrangeiro visar contornar
o sistema da ordem juridica portuguesa: os pais beneficiarios sao homens ou é um
homem, ndo ha ligagao bioldgica entre os beneficiarios e a crianga, nao ha consen-
timento da mulher gestante e o contrato de gestagao de substituigao é oneroso.
Considera ainda que o superior interesse da crianga pode consistir em criar vincu-
los legais (ou seja) de filiagdo com os pais biologicos ou com os pais beneficiarios,
sendo adequado, neste caso, uma medida de confianga e posterior adogao, e que
este juizo deva ser feito tendo em conta a situagao concreta da crianga”™.

A reserva de ordem publica internacional nao existe para ser aplicavel na-
quelas situagdes em que nacionais portugueses contornam a lei portuguesa através
do recurso a uma lei estrangeira mais permissiva”, até porque o Direito Interna-
cional Privado € tolerante a diversidade de solugdes que se encontram nas varias
ordens juridicas. Por isso, a reserva de ordem publica internacional assume uma
natureza excecional, ou seja, intervém em situagdes excecionais de viola¢ao de prin-
cipios estruturais do Estado portugués. No ambito destes principios, tem de ser
ponderado o principio da dignidade da pessoa humana, na vertente de nao instru-
mentaliza¢do e mercantilizagao da gestante e da crianga e o principio da indisponi-
bilidade do registo civil como consequéncia do reconhecimento, mas também as
consequéncias do nao reconhecimento. Nesta ponderagao também deve ser tido
em conta o principio do superior interesse da crianca nas decisoes que lhe dizem
respeito, que é um principio estrutural e axial do Direito das Criangas na ordem

74 NUNO ASCENSAO SILVA e GERALDO ROCHA RIBEIRO, «A maternidade de substitui¢ao e o Direito
Internacional Privado portugués», Cadernos do C.E.N.O.R., n.° 3, 2015, p. 61.

7 Idem, ibidem.

76 HELENA MOTA, «A Gestagao de Substitui¢do no Direito Internacional Privado Portugués», in
Luisa NETO e RUTE TEIXEIRA PEDRO (coords.), Debatendo a Procriacdo Medicamente Assistida, Porto e FDUP,
Projeto FCT UID 443_CIJE, 2017, p. 78.

77 HELENA MOTA, «A Gestagado de Substitui¢do no Direito Internacional Privado Portugués», cit.,
p-79.

78 Essa é uma fungao de outras figuras como a fraude a lei.
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juridica portuguesa e o direito a identidade da crianga. Ou seja, ndo se pode anali-
sar esta situagdo como se nao houvesse uma crianga que é profundamente afetada
com esta decisdo e a reserva de ordem publica internacional obriga que se pondere
o resultado do reconhecimento e do nao reconhecimento da situagao.

Nao ha davida de que tem de existir uma avaliacdo casuistica da situagao,
porque a reserva de ordem publica tem como caracteristica a imprecisao ou indeter-
minabilidade, o que significa que sé examinando as circunstancias do caso concreto
é que é possivel analisar se o resultado do reconhecimento da filiagao constituida no
estrangeiro viola ou ndo a reserva de ordem publica do Estado portugués. Nesta
analise, os efeitos do reconhecimento ou ndo da filiagdo sobre a crianga tém necessa-
riamente de ser ponderados, por for¢a do art. 3.° da Convencao sobre os Direitos das
Criangas e do art. 21.° da Carta dos Direitos Fundamentais da Unido Europeia. Pa-
rece-nos, nas situagdes elencadas, como no caso Mennensson, no caso Labassee ou no
caso Paradiso e Capaneli, que a questao nao esta em criar vinculos entre a crianca e a
gestante ou entre a crianga e os beneficiarios, porque entre a gestante e a crianga nao
se estabelecem vinculos de filiagao no pais de gestacao e, por isso, estes vinculos nao
podem ser criados no pais dos beneficidrios, nem a gestante deu indicios de querer
estabelecer estes vinculos. A alternativa para a crianca que se colocou nestes casos
foi: o reconhecimento da filiagao constituida no estrangeiro no pais dos beneficiarios,
onde a crianga passa a residir e estd integrada num ambiente familiar e social estavel,
com todos os direitos que dai resultam; ou o nao reconhecimento da filiacao, ficando
a crianga num limbo juridico em que, atravessando uma fronteira, deixou de ser filha
dos beneficiarios, quebrando-se a continuidade do estatuto legal através de frontei-
ras, limitando fortemente a identidade da crianga e o exercicio dos direitos que a
crianga poderia exercer e quebrando lagos afetivos ja criados entre a familia e os be-
neficidrios.

Tendo em consideragao a evolugdo da ordem juridica portuguesa no sen-
tido da aceitacdo da gestacao de substitui¢ao, a necessidade de respeitar o superior
interesse da criancga e a valorizagao que os vinculos biolégicos tém para o estabe-
lecimento da filiagdo na ordem juridica portuguesa, parece-nos que, existindo
uma ligagao genética entre a crianga e os beneficidrios, ou um deles, a filiacao
constituida no estrangeiro deve ser reconhecida, tendo em conta as consequéncias
profundas que outra solugdo tera para a crianga”.

7 Cremos que nao se justificard o ndo reconhecimento do vinculo de filiagao constituido em re-
sultado de uma gestagao de substituigdo, para que posteriormente seja decretada uma medida de con-
fianca e mais tarde a adogao, sobretudo no caso em que exista um vinculo bioldgico entre a crianca e

31



32

Anabela Susana de Sousa Gongalves

Nao existindo vinculo bioldgico, admitimos a interven¢ao da ordem publica
internacional®, excecionalmente, desde que a crianga seja de muito tenra idade e os
vinculos afetivos estabelecidos sejam comprovadamente ainda muito ténues, o que
obrigaria a uma pericia técnica para o aferir. Porém, isto nao significa que a conse-
quéncia deva ser a que resultou do caso Paradiso e Campaneli: a crianga ficar dois anos
e meio sem identidade, ao ponto de nao se poder inscrever numa escola e s6 poder
recorrer aos servigos de satide de urgéncia. Este resultado também violaria a reserva
de ordem puiblica internacional do Estado portugués, pois poria em causa o princi-
pio da dignidade da pessoa humana e o principio da identidade da crianga, que sao
principios axiais da nossa ordem juridica.

os beneficiarios, ou um dos beneficiarios, para conseguir o mesmo resultado do reconhecimento do
vinculo de filiacdo constituido no estrangeiro, que nos parece ser o procedimento adequado. Nao po-
demos também deixar de acentuar as diferengas entre os interesses subjacentes a adogao e interesses
subjacentes a gestagao de substitui¢do. A adogao envolve o interesse da crianca que ja existe em ter
uma familia e da sociedade em geral em dar-lhe uma familia. J4 a gestagao de substitui¢ao envolve os
interesses dos beneficidrios, pois permite que alguém que nao pode ou quer gerar uma crianga possa,
ainda assim, estabelecer uma relagdo de filiagdo com uma crianga que tenha consigo um vinculo biold-
gico, permitindo-lhe concretizar o seu direito a procriar. V., neste sentido, VERA LUCIA RAPOSO, De Mie
para Mde, Questoes Legais e Eticas Suscitadas pela Maternidade de Substituicido, Coimbra Editora, Coimbra,
2005, pp. 23-25, e MARTA COSTA e CATARINA SARAIVA LIMA, «A Maternidade de Substituigao a Luz dos
Direitos Fundamentais de Personalidade», Lusiada, Revista de Direito, n.° 10, 2012, pp. 263-264. Todavia,
nao pode deixar de se ter em conta o interesse da crianca em ver reconhecido legalmente o vinculo bio-
légico ja existente.

% Apenas porque concordamos que este caso ja se aproxima da adogdo, porque concordamos
que nao esta em causa o direito a procriar e o interesse da crianga em ver reconhecida legalmente um
vinculo bioldégico existente. V., neste sentido, MARTA COSTA e CATARINA SARAIVA LIMA, «A Maternidade
de Substituigdo...», cit., p. 264. Todavia, hd outros interesses da crianca que devem ser ponderados.
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Resumo: No Acdrdao n.° 225/2018, o Tribunal Constitucional foi chamado a apre-
ciar algumas das alteracdes introduzidas a Lei n.® 32/2006, de 26 de Julho, que regu-
lamenta a procriacao medicamente assistida na ordem juridica portuguesa. Essas
alteracdes resultaram da Lei n.® 17/2016, de 20 de Junho, que alargou o leque das po-
tenciais beneficidrias das técnicas de procriagao medicamente assistida e da Lei n.°
25/2016, de 22 de Agosto, que veio permitir, em situagdes excepcionais, o recurso a
gestacao de substituicao. Neste trabalho, ndo nos vamos debrugar sobre todas as ques-
toes tratadas pelo Tribunal Constitucional no Acérdao. Centraremos a nossa analise
no modo como o principio da dignidade da pessoa humana foi invocado e concreti-
zado. Denota-se nesta decisao uma evolugao relativamente a jurisprudéncia anterior
do Tribunal, que foi criticada pela deficiente densificagao do principio da dignidade,
principio este que é particularmente relevante em matéria de procriagdo medicamente
assistida, uma vez que, nos termos da al. e) do art. 67.° da Constitui¢ao da Republica
Portuguesa, incumbe ao Estado “regulamentar a procriacao assistida, em termos que
salvaguardem a dignidade da pessoa humana”.

Palavras-chave: Dignidade; férmula do objecto; gestagao de substituicao; Tribunal
Constitucional.

1. Introducao

Nesta comunicagao procuraremos analisar o papel desempenhado pelo
principio da dignidade da pessoa humana no Acérdao n.® 225/2018, no qual o Tri-
bunal Constitucional (doravante TC) foi chamado a apreciar algumas das altera-
¢Oes introduzidas a Lei n.° 32/2006, de 26 de Julho, que regulamenta a procriagao
medicamente assistida na ordem juridica portuguesa, pelas Leis n.° 17/2016, de 20
de Junho (que alarga o leque das potenciais beneficidrias das técnicas de procriacao

* O texto segue as regras anteriores ao novo acordo ortografico.
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medicamente assistida (doravante PMA), e n.® 25/2016, de 22 de Agosto (que vem
permitir, em situagdes excepcionais, o recurso a gestagao de substituigao).

As questoes de constitucionalidade colocadas respeitam, nas palavras do TC,
a trés nuicleos problematicos, nomeadamente: “a admissibilidade do direito a cons-
tituir familia com recurso a gestagao de substitui¢do, nos casos em que o projecto
de parentalidade nao seja concretizavel de outro modo, em consequéncia de situa-
¢Oes clinicas impeditivas da gravidez; o direito daqueles que nascem em consequén-
cia de processos de PMA, com recurso a dadiva de gametas ou embrides, de conhe-
cerem a identidade do ou dos dadores e, bem assim, no caso de pessoas nascidas
através do recurso a gestagao de substitui¢do de conhecerem a identidade da res-
pectiva gestante; e a legitimidade da dispensa de instaura¢do da averiguagao ofi-
ciosa da paternidade relativamente a crianga nascida de uma mulher que tenha
recorrido, a titulo individual, ou seja, fora do contexto de um casamento ou de uma
unido de facto, a técnicas de PMA para engravidar”.

Nao nos iremos debrugar sobre todas as questoes tratadas pelo TC nesta de-
cisao, até porque o Acérdao é bastante extenso. O nosso objectivo € especificamente
estudar o modo como o principio da dignidade da pessoa humana foi invocado e
concretizado ao longo do iter argumentativo do Acérdao, tendo o Tribunal desen-
volvido particularmente esta questao na parte em que se dedica a analise da ad-
missibilidade do direito a constituir familia com recurso a gestagao de substituicao.

Estabeleceremos ainda uma comparagao com a jurisprudéncia anterior do
Tribunal em matéria de PMA, uma vez que, no Acérdao n.° 101/2009, no qual o TC
foi chamado a apreciar a ilegalidade e a inconstitucionalidade de algumas disposi-
¢Oes da Lei n.° 32/2006, o principio da dignidade foi também um dos argumentos
invocados como fundamento da inconstitucionalidade.

2. A densificacao do principio da dignidade pelo Tribunal Constitucional
No Acdrdao n.° 101/2009, que tivemos ja oportunidade de comentar e que,

por essa razdo, ndo iremos aqui desenvolver!, o TC foi chamado a apreciar a cons-
titucionalidade de algumas das opgdes do legislador em matéria de procriacao me-

! BENEDITA MAC CRORIE, «O principio da dignidade da pessoa humana e a Procriacio Medica-
mente Assistida: comentario ao Acérdao n.° 101/2009 do Tribunal Constitucional», in JORGE RE1s NOVAIS
e TiaGO FIDALGO DE FREITAS, A dignidade da pessoa humana na justica constitucional, Coimbra, Almedina,
2018, pp. 233-256.

34



Novamente o principio da dignidade da pessoa humana e a procriagdo medicamente assistida...

dicamente assistida, vertidas na Lei n.® 32/2006% O Tribunal declarou a ndo incons-
titucionalidade das disposi¢des questionadas, tendo a decisao do Tribunal sido ob-
jecto de algumas criticas, ndo apenas quanto ao resultado a que chegou, mas
também quanto a sua fundamentacao. Uma das principais criticas feitas ao Acor-
dao, desde logo no voto de vencido de Maria Liicia Amaral, diz respeito a defi-
ciente concretizacao do principio da dignidade da pessoa humana por parte do
Tribunal ao longo da decisao. Nas suas palavras: “A determinagao do que seja a
«lesdo da dignidade da pessoa humana» aparece assim como um elemento inte-
grante da correcta compreensao da ordem constitucional de regulacao. Posto que
tal ordem foi dada tendo em conta a imposigao de um vinculo especifico ao legis-
lador, a delimitagcao do seu ambito (...) ndo pode ser feita se se nao atribuir um
certo sentido substancial — por minimo que seja — a expressao salvaguarda da dig-
nidade”, entendendo Maria Licia Amaral que o Tribunal foi “silente” na atribuicao
desse mesmo sentido.

A este proposito, tivemos também ja oportunidade de defender que, para
que o principio da dignidade, enquanto principio juridico, possa cumprir as mul-
tiplas fung¢des que lhe tém sido atribuidas pelo Tribunal®, tornava-se inevitavel que
este fosse mais além na defini¢ao do seu contetido*.

2 Nomeadamente: a) a admissibilidade da utilizacao das técnicas de PMA em caso de risco de
transmissao de doengas de origem nao genética ou infecciosa; b) a inexisténcia de um limite etario para
os beneficiarios; c) a possibilidade de recurso a técnicas de PMA para tratamento de doenga de terceiro;
d) a utilizagao de embrides em investigagao cientifica; e) a admissibilidade da procriagao heterdloga; f)
a regra do anonimato dos dadores; g) o regime de filiacao na reproducao heteréloga; h) a inexisténcia
de limites a criacdo de embrides; i) o diagndstico genético pré-implantatdrio; j) a ndo punicao da clona-
gem reprodutiva e admissibilidade da técnica de transferéncia de nticleo; e 1) a ndo punigao da mater-
nidade de substituigao a titulo gratuito.

3 Sobre a multifuncionalidade do principio, ver BENEDITA MAC CRORIE, «O recurso ao principio
da dignidade da pessoa humana na jurisprudéncia do Tribunal Constitucional», in Estudos em Come-
moragio do Décimo Aniversidrio da Licenciatura em Direito da Universidade do Minho, Coimbra, Almedina,
2004, pp. 163 e ss.; também JORGE REIs Novals, A Dignidade da Pessoa Humana, I (Dignidade e Direitos Fun-
damentais), Coimbra, Almedina, 2015, pp. 28 e ss.; MARIA LUCIA AMARAL, «O principio da dignidade da
pessoa humana na jurisprudéncia constitucional», Jurisprudéncia Constitucional, n.° 13, 2007, pp. 7 e ss.

4 BENEDITA MAC CRORIE, «O principio da dignidade da pessoa humana e a Procriagao Medica-
mente Assistida: comentario ao Acérdao n.®101/2009 do Tribunal Constitucional», cit., p. 256; BENEDITA
Mac CROREE, «O principio da dignidade da pessoa humana e a Procriagdo Medicamente Assistida», in
Luisa NETO e RUTE TEIXEIRA PEDRO (coords.), Debatendo a Procriagido Medicamente Assistida, Porto, Facul-
dade de Direito da Universidade do Porto, 2018, pp. 55-62 (e-book, ISBN:978-989-746-154-5, disponivel
in https:/fwww.cije.up.pt/download-file/1937). Nesse sentido, ver também MIGUEL NOGUEIRA DE BRITO, «Dig-
nidade Humana e Igualdade: Consideragdes a proposito do Acérdao do Tribunal Constitucional n.°
101/2009», in JORGE REIs NOVAIS e TIAGO FIDALGO DE FREITAS, A dignidade da pessoa humana na justica cons-
titucional, cit., pp. 257-283.
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Ora, esta critica parece-nos ter sido ultrapassada com o Acérdao n.® 225/2018,
que teve como relator Pedro Machete, uma vez que nele se denota efectivamente
uma preocupacao por parte do Tribunal na densificagao do principio da dignidade
da pessoa humana, ao afirmar, desde logo, que se “torna (...) necessario determinar
o sentido substancial que deve ser atribuido a mengao da salvaguarda da digni-
dade humana, uma vez que dele depende a delimitacao do espaco de livre con-
formacao do legislador em matéria de regulagdo da PMA”. Esta é a primeira nota
positiva a salientar em relagdo a decisdo, que traduz um avango no modo como o
TC aborda o principio.

No Acdrdao, a questao que desde logo se colocou foi a de saber se a gestacao
de substituigao, independentemente de qual seja a configuragao do seu regime, é
compativel com a dignidade, quer da gestante, quer da crianga que nasce em con-
sequéncia da gestagao. Assim, é a este propdsito que o Tribunal comeca por atribuir
um sentido substancial ao principio. Mas que sentido substancial?

O TG, seguindo a jurisprudéncia do Tribunal Constitucional Federal Ale-
mao, recorreu em algumas das suas decisoes a formula do objecto para densificar
o conceito de dignidade®. Esta formula tem a sua origem na doutrina alema, com
GUNTER DURIG, e inspira-se na filosofia moral de Kant. DURIG procura definir a dig-
nidade pela negativa, partindo da sua violagao, que acontecera nas situagdes em
que a pessoa € reduzida a condigao de objecto ou de um simples meio®.

Na decisao em analise, o Tribunal adere claramente a esta férmula, o que po-
demos, desde logo, retirar do seguinte excerto: “(...) o Tribunal Constitucional tem
vindo a concretizar a referida dimensao intrinseca da dignidade humana a partir
da sua violagao, reconhecendo um importante valor heuristico a chamada «férmula
do objeto» de GUNTER DURIG (...) Se é inerente ao ser-humano de cada um — ou seja,
a todo e qualquer individuo da espécie humana — ter «direito a ter direitos» e, por-

> O TC invocou a férmula do objecto por exemplo nos Acordaos n.° 426/91, n.° 89/00 e n.° 144/04.
Regressando ao Acérdao n.° 101/09, no seu voto de vencido, Maria Lticia Amaral defendeu que o Tri-
bunal deveria pelo menos ter recorrido a férmula do objecto, ja utilizada em decisdes anteriores, para
a concretizagao do principio. Nas suas palavras, “a invocagao seria (...) compreensivel se se tivesse pelo
menos referido a mais antiga e consensual defini¢ao de «dignidade» — a decorrente da chamada «fér-
mula do objecto» de Diirig, alias ja referida pelo Tribunal noutros casos e que se confunde, em resumo
necessariamente grosseiro, com a proibicao de instrumentalizagio de matriz kantiana”.

¢ Sobre a férmula do objecto, ver GUNTER DURIG, «Der Grundrechtsatz von der Menschenwiirde»,
Archiv des dffentlichen Rechts, 2, 1956, pp. 125, 152 e 153; BENEDITA MAC CRORIE, «O recurso ao principio da
dignidade da pessoa humana na jurisprudéncia do Tribunal Constitucional», cit., pp. 171 e ss.; também
BENEDITA MAC CRORIE, Os limites da rentincia a direitos fundamentais nas relagoes entre particulares, Coimbra,
Almedina, 2013, p. 229.
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tanto, a qualidade de sujeito titular dos direitos que lhe asseguram o exercicio da
autonomia na definicdo e prossecugao dos seus fins préprios — os direitos funda-
mentais —, dai decorre necessariamente que cada um enquanto ser humano nao
possa ser degradado, desde logo pelos poderes puiblicos, a mero objeto, isto €, nao
possa ser tratado como simples meio para alcangar fins que lhe sejam totalmente
estranhos”.

Mas a verdade é que o Tribunal nao se limita a aderir a formula do objecto,
o que é o segundo aspecto positivo que consideramos ser de realcar, uma vez que
procura ainda dar resposta a algumas das criticas que lhe tém vindo a ser tecidas.
Desde logo, o facto de a féormula do objecto ser suficientemente aberta para poder
ser usada tanto num contexto de autonomia como de heteronomia’, o que tem le-
vado tanto a doutrina como a jurisprudéncia a utiliza-la muitas vezes como veiculo
para o estabelecimento de restrigdes a liberdade, ao invés de servir como funda-
mento dessa mesma liberdade. No dominio da bioética, a utilizagao do principio
com esse objectivo é particularmente notdria, tendo inclusivamente suscitado po-
sigoes que propdem o seu afastamento®, ou pelo menos uma sua utilizagdo mais
“contida”’.

7 PAUL TIEDEMANN, Was ist Menschenwiirde? Eine Einfiihrung, Darmstadt, WGB, 2006, p. 45. Sobre
a dupla funcao do conceito de dignidade, enquanto argumento para ampliar e argumento para restringir
aliberdade individual, ver NUNO MANUEL PINTO OLIVEIRA, «O principio da dignidade da pessoa humana
e a regulagao juridica da bioética», Lex Medicinae, 15, 2011, p. 30; DAVID FELDMAN, «Human Dignity as a
Legal Value — Part II», Public Law, 2000, p. 75; GIORGIO RESTA, «La disponibilita dei diritti fondamentali e
ilimiti della dignita (Note a margine della Carta dei Diritti)», Rivista di Diritto Civile, 6, 2002, p. 833; STEP-
HANIE HENNETTE-VAUCHEZ, «When Ambivalent Principles Prevail. Leads for Explaining Western Legal
Orders’ Infatuation with the Human Dignity Principle», EUI Working Paper Law, 2007/37, in http://cadmus.
eui.eu/bitstream/handle/1814/7664/LAW-2007-37.pdf?sequence=1 &isAllowed=y, p. 3. Finalmente, PAOLO G.
CARrOzzA, «Human dignity in Constitutional Adjudication», in ToM GINSBURG e ROSALIND DIXON
(coords.), Research Handbook in Comparative Constitutional Law, Cheltenham, 2011, pp. 460 e ss.

8 E 0 caso de RUTH MACKLIN, cujo editorial «Dignity is a useless concept», publicado no British
Medical Journal, n.° 327, 2003, pp. 1419 e ss., suscitou um debate aceso sobre a utilidade do principio.
Sobre esta posic¢ao, ver também ROBERTO ANDORNO, «La notion de dignité est-elle superflue en bioéthi-
que?», Révue Géneral de Droit Médical, 16, 2005, pp. 95 e ss.; PETER SCHABER, «Menschenwiirde: ein fiir
die Medizinethik irrelevanter Begriff?», Ethik in der Medizin, 24, 2012, p. 300. Entre nés, colocando tam-
bém a questao de saber se o principio da dignidade nao deve ser abandonado, devendo procurar-se as
razdes mais profundas que justificam restri¢des da liberdade, ver NUNO MANUEL PINTO OLIVEIRA, «O prin-
cipio da dignidade da pessoa humana e a regulagao juridica da bioética, cit., p. 33.

9 JOoRGE RE1s Novals, A Dignidade da Pessoa Humana, 11 (Dignidade e Inconstitucionalidade), Coimbra,
Almedina, 2016, pp. 65 e ss., referindo-se a uma aplicagao contida do principio em geral e ndo apenas
em questdes relacionadas com a bioética.
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E ilustrativo desta insuficiéncia da formula do objecto o seguinte excerto da
declaracao de voto de Gongalo Almeida Ribeiro: “a proibi¢ao da instrumentaliza-
¢ao, expressa através da «férmula do objeto», nao da qualquer indicagao util para
resolver o problema central colocado pelo confronto da gestagao de substituicao
com o principio da dignidade da pessoa humana: saber se a dignidade de uma
pessoa plenamente capaz pode justificar a restricao da sua liberdade. Trata-se de
saber se a proibigao constitucional da instrumentaliza¢ao da pessoa se dirige tam-
bém contra o prdprio, em termos de se poder dizer que a autoridade publica de
uma comunidade politica baseada na dignidade da pessoa humana tem, nao ape-
nas o dever de se abster de instrumentalizar as pessoas e de protegé-las da instru-
mentalizagao por terceiros, mas também o dever de as proteger contra a instrumen-
talizagao de si préprias”.

Nesta decisao, o Tribunal afirma que a dignidade se deve identificar com a
autonomia ética da pessoa e que o reconhecimento dessa autonomia se deve tra-
duzir na possibilidade de ser a propria pessoa, pelo menos em grande medida, a
definir quando esta ou nao a ser instrumentalizada (desde que, evidentemente,
tenha capacidade para o fazer). Em virtude disso, o Tribunal reconhece que o con-
sentimento do proprio deve assumir um papel particularmente relevante na de-
terminacdo da existéncia de uma violagao da dignidade. Partindo desta ideia, o
Tribunal entende que a gestagao de substituigao em si mesma nao atenta contra a
dignidade da gestante de substitui¢do, desde que, evidentemente, esta consinta li-
vremente em participar no contrato de gestacao™.

Nas palavras do Tribunal: “(...) uma vez que o principio da dignidade da
pessoa humana também postula um valor intrinseco de cada ser humano, assu-
mindo a sua integridade e uma capacidade de autodeterminagao em razao da au-
tonomia ética, ndo se pode excluir a relevancia do consentimento livre e esclarecido
de quem, relativamente a atuagdes ou situagoes que, sendo impostas e nao consen-
tidas, atentariam contra a dignidade do sujeito. Com efeito, mesmo reconhecendo
poder haver excegdes, o consentimento em causa, desde que temporario e nao irre-
mediavelmente lesivo da autodeterminagao futura do sujeito, constitui, ele préprio,
um modo legitimo de afirmagao da dignidade humana”.

10'Esta nao foi uma posigao unanime do Tribunal, tendo havido quatro votos de vencido, consi-
derando que a gestacao de substituigdo em si mesma atenta contra a dignidade da pessoa humana (de-
pendendo dos casos, ou da gestante ou da crianga nascida em virtude dessa gesta¢ao). Ver, mas desen-
volvidamente, os votos de Maria de Fatima Mata-Mouros; Maria José Rangel Mesquita; José Anténio
Teles Pereira; e Joao Caupers.
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Referindo-se especificamente a dignidade da gestante, diz ainda o TC que:
“Deste modo, a dignidade humana daquela que se assume como gestante de subs-
tituigdo nao € violada; pelo contrario, a sua participagao na gestacao de substituigao
afirma uma liberdade de agao que, em ultima andlise, se funda nessa mesma dig-
nidade, (...). Como referido acima, a proposito da «férmula do objeto» (...), a instru-
mentalizacgao lesiva da dignidade do ser humano nao pode ser entendida mecani-
camente; antes exige uma aprecia¢ao sobre o respetivo impacto concreto no valor
intrinseco de cada pessoa, e muito particularmente na sua capacidade de autode-
terminacao e de afirmacao livre e responsavel da sua personalidade (...). Somente a
instrumentalizagao que anule ou desconsidere essa autonomia pessoal, no presente
ou para o futuro, pode ser considerada degradante porque reduz a pessoa a uma
coisa ou objeto e, como tal, violadora da dignidade humana (...)".

Por outro lado, o Tribunal considerou também nao haver violacdo da dig-
nidade da crianga nascida na sequéncia do recurso a gestagao de substituicao. O
TC entende que a instrumentalizagao da crianga, que pode decorrer do recurso a
gestacao de substituicao, nao difere substancialmente da instrumentalizagao re-
sultante de outras motivagdes que podem determinar a concepgao de uma crianga
e que, por outro lado, “nao ha instrumentaliza¢ao do novo ser enquanto tal, uma
vez que este, quando surge no Mundo, terd, potencialmente, uma natureza e uma
vida exactamente iguais as de qualquer outro ser humano”.

O Tribunal remete ainda para a argumentacao aduzida pelo Conselho Na-
cional de Etica para as Ciéncias da Vida (CNECV), que afirmou que “a motivagao,
a intencdo e o interesse de quem recorre as técnicas de PMA para gerar um novo
ser é sempre uma motivagao de beneficio, de realizagao ou de satisfagdo pessoais
e que se traduz na intencao de procriar, de gerar descendéncia, de assumir mater-
nidade ou paternidade, de constituir familia, porque se pensa que isso sera bom
para o proprio e, sendo o caso, para o projecto parental que se comunga com al-
guém, acompanhado da convicgao (...) de que o projecto parental serd bom para o
novo ser”.

Esta questao remete-nos para outra dificuldade que a férmula do objecto
suscita, quando através dela pretendemos avaliar se o principio da dignidade esta
a ser posto em causa, e que € a seguinte: muitas vezes, as pessoas sao objecto de
medidas estatais ou de terceiros sem que tal implique uma viola¢ao da sua digni-
dade. Reconhecendo as insuficiéncias da férmula, JORGE REIS NOVAIS defende, por
essa razao, que so havera violacao da dignidade quando, na instrumentalizagao
em causa, esteja “decisivamente presente um elemento de coisificagao, desvalori-
zagao, desprezo, humilhagao ou, em geral, de degradacao da pessoa”, o que pode
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resultar da intencionalidade de quem instrumentaliza ou do proprio contexto do
caso. Tal significa que a aprecia¢ao da “intencao subjacente” e do “significado social
de uma acgao” é também essencial para avaliar se a instrumentalizagdo € ou nado
atentatdria da dignidade.

Ainda que o Tribunal nao o refira expressamente, parece que foi precisa-
mente isso que fez ao avaliar se a instrumentalizagao da crianca nascida na se-
queéncia do recurso a gestagao de substitui¢ao se consubstancia numa violagao da
dignidade, na medida em que admite que se verifica uma instrumentalizacao na
concepgao, ainda que nao da crianca enquanto tal, mas nao a considera atentatdria
da dignidade.

Jano Acdérdao n. 101/2009, a propdsito da legitimidade do recurso a técnicas
de PMA para tratamento de doenga de terceiro, isto €, na resposta a questao de
saber se é legitima a utilizacao de técnicas de PMA, nomeadamente do diagndstico
genético pré-implantagao, para obter um grupo HLA (human leukocyte antigen)
compativel para efeitos de tratamento de doenga grave de outra pessoa, normal-
mente um irmao, a decisao do TC foi no sentido de nao considerar a instrumenta-
lizagao em causa lesiva da dignidade. Entendemos que o Tribunal, na analise que
fez da solucao legal, ainda que ndo o referindo expressamente, acabou por atender
ao “significado social da acgao”, fazendo uma ponderagao entre os diferentes di-
reitos em jogo e considerando decisivo o fim visado, isto €, a protec¢do da saude
de um terceiro em perigo de vida'.

Parece-nos, portanto, que ha dois critérios essenciais para avaliar se ha ou
nao instrumentalizacdo atentatdria da dignidade da pessoa humana: tratando-se
de situagdes em que a pessoa é capaz de consentir, em principio, esse consenti-
mento sera suficiente para afastar a lesao ao principio da dignidade, exceptuando
as situagdes em que possa estar em causa a autodeterminacado futura do sujeito.

Por outro lado, quando estejamos a falar de situagdes em que falta esse con-
sentimento, seja porque as pessoas pura e simplesmente nao consentiram ou por-
que nao podem dar o seu consentimento (por nao existirem ainda no momento
da pratica do acto, como sucede na gestacao de substituicao, no que se refere a
crianga que vira a nascer na sequéncia dessa técnica, ou por nao terem capacidade
para o fazer), é util, para aferir se a instrumentalizagao é contraria a dignidade,

! JorGE REIs Novais, A Dignidade da Pessoa Humana, 11, cit., pp. 112 e ss.
12 BENEDITA MAC CRORIE, «O principio da dignidade da pessoa humana e a Procriagao Medica-
mente Assistida: comentario ao Acérdao n.® 101/2009 do Tribunal Constitucional», cit., pp. 245 e ss.
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ter em conta se essa instrumentalizacao envolve uma particular degradacgao ou
humilhacao, sendo relevante nessa analise considerar “a intencao subjacente” e
“o significado social da accao”.

Parece-nos, no entanto, que nao se devem confundir os dois planos, isto &,
na medida em que ha consentimento (livre e esclarecido, evidentemente), ja nao é
em principio necessario ter-se em conta a intengao subjacente e o significado social
da ac¢do para a avaliagdo de uma eventual lesdo da dignidade. A admitir-se essa
possibilidade, seria apenas em situagdes excepcionais, nomeadamente naquelas
em que, na perspectiva de alguma doutrina, a humanidade intrinseca do sujeito
pudesse estar em causa, o que implicaria estarmos perante uma situacgao de de-
gradacdo extrema'?, o que manifestamente ndo acontece neste caso. Assim, é es-
sencialmente nas situagdes de inexisténcia de consentimento que faz sentido
utilizar estes critérios. Ora, o Tribunal nao parece fazer esta distingao, quando, ao
analisar se a dignidade da gestante esta em causa, faz a seguinte afirmacao: “Nesta
medida, a gestante de substitui¢do atua um projeto de vida proprio e exprime no
mesmo a sua personalidade. Consequentemente, a intervencao no projeto parental
dos beneficiarios nao se esgota no proveito para estes tltimos, ja que a prépria ges-
tante também retira beneficios para a sua personalidade, confirmando ou desen-
volvendo o modo como entende dever determinar-se perante si e os outros. A sua
gravidez e o parto subsequente sao tanto instrumento ou meio, como condigao ne-
cessdria e suficiente de um ato de doagao ou entrega, que, a seus olhos e segundo
0s seus proprios padrdes éticos e morais, a eleva. E eleva-a igualmente perante
aqueles que sao por ela ajudados. Ora, a elevagao da gestante de substituigao, pe-
rante si mesma e os beneficiarios e, porventura, perante o circulo dos seus mais
proximos, é o oposto da sua degradacao”.

Diz ainda o TC a propdsito da violacao da dignidade da gestante: “A gesta-
¢ao de substituigao tem, por isso, uma relevancia constitucional positiva, enquanto
modo de realizagao de interesses juridicos fundamentais dos beneficiarios que, por
razdes de saude, ficaram prejudicados. Estdao em causa, nomeadamente, o direito
a constituir familia e o direito a procriar”.

Daqui retiramos que o TC, para além de ter em conta o consentimento da
gestante para aferir a eventual violagao do principio da dignidade, teve também
em consideracao o significado social da conduta (isto ¢, o facto de por esta via se
permitir que os beneficidrios realizem o seu direito a constituir familia) e ainda a

13 JorGE REIs NOVAIS, A Dignidade da Pessoa Humana, 11, cit., pp. 102 e ss.
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propria motivagao da gestante, o que € particularmente questionavel, até porque
desde logo estamos perante um problema cognitivo, que é o seguinte: como € que
nos podemos saber o que verdadeiramente levou a pessoa a praticar este acto?

Parece ir nesse sentido a declaracao de voto de Gongalo Almeida Ribeiro,
quando considera que “perpassa na decisao” uma “concegao perfeccionista ou te-
leoldgica da dignidade da pessoa humana”, no excerto supra-referido. Nas suas pa-
lavras: “Apesar da abertura que revela — «a seus olhos e segundo os seus proprios
padrodes éticos e morais» —, esta justificagao parte da ideia de que o valor ou exce-
léncia ética da escolha da gestante, que sacrifica bens pessoais para corresponder
ao desejo parental dos beneficiarios, sem exigir nada em troca, é razao decisiva para
supor que a dignidade da sua pessoa nao é violada. Nao é que eu discorde que seja
tipicamente assim nos casos de gestagao de substitui¢ao gratuita. Sucede é que esta
razao — o valor ético ou bem intrinseco da opgao tomada pela gestante — é irrelevante
para decidir se deve ou nao ser respeitada a sua liberdade”.

Para justificar essa sua posi¢ao, Gongalo Almeida Ribeiro entende que ha
dois argumentos que apoiam uma concepgao liberal/deontoldgica de dignidade:
“em primeiro lugar, o argumento da interioridade. Se o valor intrinseco da pessoa
humana esta (...) na sua capacidade singular de autodeterminagao — de ser «legis-
lador de si proprio» ou de se motivar por valores, seja qual for a origem e o sentido
ultimos das normas e dos valores —, a dignidade pessoal pressupoe a liberdade de
acao (...); em segundo lugar, o argumento do pluralismo. Respeitar a pessoa humana
na sua capacidade de autodeterminacdo é respeitar, nao apenas a sua liberdade de
agao, mas as normas e os valores pessoais que orientam a sua conduta — respeitar a
sua liberdade de convicgao (...)".

Parece-nos fazer sentido esta posi¢ao porque efectivamente nao cremos que
devam relevar para a afericdo de uma eventual violacao da dignidade as razoes
que motivaram o consentimento dado pela gestante, desde que, evidentemente,
estejamos a falar de um consentimento livre e esclarecido. Apesar disso, ndo esta-
mos de acordo com as conclusdes a que chega, partindo da concepgao de dignidade
que defende, ao considerar que o reconhecimento legal da gestagao de substituicao
€ uma imposigao constitucional ao legislador decorrente dos direitos a constituir
familia e ao livre desenvolvimento da personalidade e que a proibi¢ao de negdcios
onerosos € inconstitucional, por violar esses mesmos direitos.

Ainda que também pensemos que a onerosidade da gestagao de substituicao
ndo a converte necessdria e inevitavelmente num atentado a dignidade, pensamos
que da Constitui¢ao e particularmente do principio da dignidade da pessoa hu-
mana nao se retira uma obrigacao de o legislador admitir a gestacao de substitui-
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¢ao, nem gratuita, nem onerosa, sendo essa uma opcao que deve caber no ambito
da sua liberdade de conformacao politica.

3. Conclusao

Pensamos que esta é uma decisao importante no que diz respeito a concre-
tizagdo do principio da dignidade da pessoa humana pelo Tribunal Constitucional.
Denota-se neste Acorddao uma evolugao em relagao a jurisprudéncia anterior do
Tribunal, que foi criticada essencialmente pela falta de densificacdo do principio,
ainda que o Tribunal ndo deixasse de lhe atribuir uma multiplicidade de fung¢oes
e de lhe reconhecer um papel estruturante na ordem constitucional portuguesa.

Consideramos também que € uma decisido particularmente relevante, na
medida em que o Tribunal ndo se limita a acolher a formula do objecto na densifi-
cacdo do principio, procurando fazer face as fragilidades apontadas a férmula
nessa mesma concretizagao.

Apesar disso, parece-nos que o Tribunal mistura os critérios que devem ser
utilizados para avaliar a existéncia de uma viola¢ao da dignidade quando ha con-
sentimento e quando esse consentimento nao se verifica, sendo particularmente
questionavel a referéncia do Tribunal ao valor da conduta da gestante como sendo
um elemento a ter em conta na aferi¢ao de uma eventual violagao da dignidade.
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Resumo: A regulagao da procriagdo medicamente assistida (PMA) exigiu uma
resposta juridica do legislador a varias questdes, muitas polémicas e com implicagdes
éticas. Na impossibilidade de estudarmos todas estas matérias, propomo-nos analisar
alguns problemas sucessorios que se colocam pelo facto de ter havido recurso a técni-
cas de PMA. Assim, reflete-se sobretudo sobre trés assuntos com maior relevo jus-su-
cessorio: os aspetos sucessorios do recurso a técnicas de PMA heterdlogas (com
recurso a dador), as repercussdes sucessorias da gestacao de substituicao e a capaci-
dade sucessoria no caso de inseminagao artificial ou fertilizagao in vitro post mortem.

Palavras-chave: Procriacdo medicamente assistida; sucessdes; inseminagao post
mortem

1. Notas prévias — a apresentacao do problema

A regulamentacao legal da procriacdo medicamente assistida em Portugal
encontra consagragao na Lei n.® 32/2006, de 26 de julho, com alteragdes introduzi-
das pelas Leis n.° 59/2007, de 4 de setembro, n.® 17/2016, de 20 de junho, n.° 25/2016,
de 22 de agosto, e n.° 58/2017, de 25 de julho (LPMA). A LPMA sofreu alteracoes
sucessivas nos ultimos tempos, desde o alargamento do leque de beneficiarios das
técnicas de procriagao medicamente assistida (PMA) a admissibilidade da gestagao
de substituicao em certos casos, entretanto afastada pela declaragao de inconstitu-
cionalidade, com forga obrigatoria geral, resultante do Acérdao do Tribunal Cons-
titucional n.° 225/2018, de 24 de abril.

A utilizagao das técnicas de reprodugao medicamente assistida gera varios
problemas juridicos, nao sendo evidentemente possivel nem desejavel, neste con-
texto, analisa-los a todos. Dedicar-nos-emos a uma breve reflexao de alguns aspetos
sucessorios da PMA.

' Publicado em Didrio da Repiiblica, 1.* série, n.° 87, de 7 de maio de 2018.
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Oart. 2.°,n.°1, da LPMA apresenta como técnicas de PMA a inseminagao ar-
tificial, a fertilizagdo in vitro, a injecdo introcitoplasmatica de espermatozoides, a
transferéncia de embriGes, gametas ou zigotos, o diagndstico genético pré-implan-
tacdo e outras técnicas laboratoriais de manipulagao genética ou embrionaria equi-
valentes ou subsididrias®. Acrescenta depois o n.° 2 do mesmo artigo, introduzido
pela Lein.®25/2016, de 22 de agosto (que regulou o acesso a gestacao de substituicao),
que a presente lei se aplica ainda as situagdes de gestagao de substituicao previstas
no seu art. 8.°.

Podem recorrer as técnicas de PMA os casais de sexo diferente ou os casais
de mulheres, respetivamente casados ou casadas ou que vivam em condi¢des ana-
logas as dos conjuges, bem como todas as mulheres, independentemente do estado
civil e da respetiva orientacao sexual (art. 6.°, n.° 1, da LPMA). As técnicas s6 podem
ser utilizadas em beneficio de quem tenha, pelo menos, 18 anos de idade e nao se
encontre interdito ou inabilitado por anomalia psiquica (n.° 2).

A lei parte do principio de que s6 uma mulher pode gerar uma crianga e, por
isso, sO admite o recurso as técnicas de PMA as mulheres (sds ou casadas ou unidas
de facto com pessoa de sexo diferente ou do mesmo sexo). Admitir que um homem
sO possa recorrer a tais técnicas implicaria uma diferente forma de regular e admitir
a gestacao de substituigao, o que nao foi pretendido pelo legislador.

Poderd discutir-se a compatibilidade do acesso a técnicas de PMA a todas
as mulheres com o principio da subsidiariedade dos métodos de PMA, previsto
no art. 4.°,n.° 1, da LPMA. Na verdade, e atendendo aos beneficidrios previstos no
art. 6.°, mais do que um método subsidiario, o recurso a técnicas de PMA configura
um método complementar de procriagao.

A regulacdao da PMA exigiu uma resposta juridica do legislador a varias
questdes, muitas polémicas e com implicaces éticas. Além das ja mencionadas,
podemos destacar os problemas decorrentes do recurso a métodos heter6logos (do
ponto de vista do estabelecimento da filiagao e repercussoes sucessorias dai resul-
tantes) e a técnicas in vitro (o problema dos embrides excedentarios).

Na impossibilidade de analisarmos todas estas matérias, propomo-nos anali-
sar alguns problemas sucessorios que se colocam pelo facto de ter havido recurso a
técnicas de PMA. O tema central a abordar cingir-se-a sobretudo a solugao encon-
trada pelo legislador, nos arts. 22.° e 23.° da LPMA, quanto a inseminagao post mortern.

2Os arts. 3.° a 18.° da referida lei aplicam-se a todas as técnicas. S sao reguladas especificamente
a inseminagao artificial, a fertilizagao in vitro e o diagndstico genético pré-implanta¢ao, determinando
o art. 47.° a aplicacdo das normas da fertilizagao in vitro as restantes técnicas.
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Para contextualizar, convém relembrar que a sucessao pode ser legal ou ne-
gocial. O autor da sucessao podera contemplar, por testamento ou pacto sucessorio
(nos casos admitidos por lei), quem quiser, dispondo da totalidade dos seus bens
ou, tendo herdeiros legitimdrios, da sua quota disponivel. Tentaremos analisar neste
ponto a possibilidade de o autor da sucessao contemplar, por testamento ou pacto
sucessorio, como seu herdeiro o filho que vira a nascer por recurso a técnicas de
PMA, ja concebido (embrido) ou mesmo concepturo. Analisaremos esta questao em
articulagdo com a capacidade para suceder.

Quanto a sucessao legal, impdem-se algumas consideragdes, ja que os des-
cendentes e 0s ascendentes sao herdeiros legais (legitimos e legitimarios) uns dos
outros. Ora, o recurso a técnicas de PMA podera colocar algumas dificuldades as
solugdes sucessorias apresentadas pela lei.

Nao podemos, todavia, deixar de fazer referéncia a outras solugdes legais no
dominio da PMA que tocam aspetos sucessorios. Assim, os principais problemas
que pretendemos aqui analisar prendem-se com (I) os aspetos sucessorios do re-
curso a técnicas de PMA heteroélogas (com recurso a dador), (II) as repercussoes su-
cessorias da gestacao de substituigdo e (III) a capacidade sucessoria no caso de
inseminacao artificial ou fertiliza¢ao in vitro post mortem.

2. Aspetos sucessorios do recurso a técnicas de procriacio medicamente
assistida heter6logas

Quando o recurso a técnicas de PMA implique a utilizacdo de dador, impde-
-se analisar se o filho que vier a nascer é herdeiro legal do(s) beneficidrio(s) que
presta(m) o consentimento para a PMA ou do dador. Sendo que o estatuto juridico
de filho resulta do estabelecimento da filiacao, é de acordo com esta que se aferira
quem ¢ herdeiro e, neste ponto, o art. 10.°, n. 2, da LPMA, bem como o seu art.
21.°, excluem os dadores como progenitores da crianga que venha a nascer.

Sendo assim, a crianga sera filha do(s) beneficidrio(s) que prestou(aram) o
consentimento e, em consequéncia, serd herdeiro legal (legitimo e legitimario) do(s)
mesmo(s), bem como, se a crianga morrer, os pais juridicos (beneficidrios que
deram o consentimento com filiacdo estabelecida) serao seus herdeiros legais. Por
outro lado, a crianca nascida por via de PMA heterdloga, ou os seus descendentes,
e o dador, ou seus parentes, nao sao sucessiveis legais uns dos outros.

De mencionar, quanto as técnicas heterdlogas, o art. 1839.°, n.° 3, do Codigo
Civil, isto &, o progenitor que consentiu, prestou o seu consentimento a tais téc-
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nicas®, nao pode impugnar a presuncao de paternidade decorrente do art. 1826.°
do mesmo cédigo. O estabelecimento da paternidade quando haja recurso a dador
de sémen esta regulado nos arts. 19.° a 21.° da LPMA (com aplicagdo a outras téc-
nicas de PMA por forca dos arts. 27.° e 47.°).

3. Repercussdes sucessorias da gestacao de substituicao

A redacao original do art. 8. da LPMA considerava nulos os negocios juri-
dicos, gratuitos ou onerosos, de gestacao de substitui¢ao (na altura, maternidade
de substituicao). Em consequéncia, e além das san¢des criminais que estavam pre-
vistas no art. 39.*, a mulher que suportasse uma gravidez de substitui¢ao de outrem
era havida, para todos os efeitos legais, como a mae da crianca que viesse a nascer
(traduzindo o principio geral do direito da filiagdo de que a maternidade resulta
do facto biolégico do nascimento —arts. 1796.°, n.° 1, e 1803.° do Cédigo Civil). E se-
ria assim mesmo que esse vinculo nado correspondesse a verdade bioldgica, ja que
as células reprodutoras poderiam provir da mae de recegao ou até de uma terceira
dadora. Se a mae de gestagao fosse casada, a paternidade estabelecer-se-ia por via
da presungao da paternidade do marido da mae (art. 1826.° do Cédigo Civil). Caso
contrario, poderia estabelecer-se por reconhecimento voluntario (perfilhagao) ou
judicial, nos termos gerais do Codigo Civil.

A alteracdo legislativa introduzida pela Lei n.° 25/2016, de 22 de agosto, e re-
gulamentada pelo Decreto Regulamentar n.® 6/2017, de 31 de julho, regulou o acesso
a gestagao de substitui¢ao, ndo em termos gerais, mas apenas nos casos de auséncia
de ttero, de lesao ou de doenga deste 6rgao que impeca de forma absoluta e defi-
nitiva a gravidez (art. 1.° da Lei n.® 25/2016, de 22 de agosto).

Comecga o art. 8.° por dar uma nogao de gestacao de substituigao, no seu n.’
1, como sendo qualquer situagao em que a mulher se disponha a suportar uma
gravidez por conta de outrem e a entregar a crianga apos o parto, renunciando aos
poderes e deveres proprios da maternidade. Trata-se, portanto, de um acordo me-
diante o qual “uma das partes (a mae portadora ou de gestacao) assume perante a
outra (mae ou casal de recepgao) trés obrigacdes principais: iniciar e completar

3O artigo em causa refere-se apenas a inseminagao artificial, mas devera entender-se como re-
portando-se a todas as técnicas heterdlogas.

* De destacar que, sendo ambos nulos, a lei apenas sancionava (e sanciona) criminalmente os
negocios onerosos, nos termos do art. 39.° da LPMA.
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uma gravidez; entregar a mae de recepgao a crianga resultante da gestagao; e reco-
nhecer a mae de recep¢ao como mae juridica, abstendo-se da reivindicagao de
quaisquer direitos parentais sobre o menor”>.

Este acordo deve ser feito por escrito e configura um contrato de prestagao
de servigo atipico (a gestagdo por conta de outrem).

A admissibilidade ou nao do contrato de gestacao de substitui¢ao varia de
ordenamento juridico para ordenamento juridico, em paralelo com os limites ao
principio da liberdade contratual desse mesmo ordenamento. Conforme refere
JORGE DUARTE PINHEIRO, 0 sistema romano-germanico contém mais restri¢oes a au-
tonomia privada do que o sistema anglo-americano. Por isso, nao sera de estranhar
a separacao que se observa entre os ordenamentos de um e de outro sistema no
que toca a gestacao de substitui¢ao. “No sistema anglo-americano, ha uma oscila-
¢ao entre a permissao e a proibigao. No sistema romano-germanico, predomina a
orientagdo contraria a figura da mae portadora”®. Portugal seguia, até a Lei n.°
25/2016, de 22 de agosto, a tendéncia manifestada nos paises com maior proximi-
dade sociocultural, determinando a nulidade dos negocios juridicos de materni-
dade de substituigao. Tais contratos acabariam por impor a uma das partes que ela
suportasse uma gestagao, havendo uma instrumentaliza¢ao do corpo de uma pes-
soa para que outra pessoa viesse a receber um filho. Resultaria, assim, do principio
da dignidade da pessoa humana a inadmissibilidade da gestacao de substituigao’.

Como ja referimos, a redacao do art. 8.°, dada pela Lei n.® 25/2016, de 22 de
agosto, admite a gestagao de substituicao, mas apenas nas condicdes nele previstas.
Ou seja, a celebragao de negdcios juridicos de gestagao de substituicdo so é possivel
a titulo excecional e com natureza gratuita, nos casos de auséncia de ttero, de lesao
ou de doenga deste 6rgao que impeca de forma absoluta e definitiva a gravidez da
mulher ou em situagoes clinicas que o justifiquem (n.° 2).

Nos termos do seu n.° 3, a gestagao de substituicao sé pode ser autorizada
através de uma técnica de procriacdio medicamente assistida com recurso aos ga-
metas de, pelo menos, um dos respetivos beneficidrios, nao podendo a gestante de
substitui¢do, em caso algum, ser a dadora de qualquer ovdcito usado no concreto
procedimento em que é participante.

5 JORGE DUARTE PINHEIRO, O Direito da Familia Contempordneo, 5.* ed., Coimbra, Almedina, 2016,
p. 187.

¢ JORGE DUARTE PINHEIRO, O Direito da Familia Contempordneo, cit., p. 189.

7 V., JORGE DUARTE PINHEIRO, O Direito da Familia Contempordneo, 2.* ed., Lisboa, AAFDL, 2009,
p- 255.
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A possibilidade de celebracao de negdcios juridicos de gestagao de substi-
tuicdo esta sujeita a autorizacdo prévia do Conselho Nacional de Procriagao Medi-
camente Assistida (CNPMA), entidade que supervisiona todo o processo, a qual é
sempre antecedida de audi¢ao da Ordem dos Médicos e apenas pode ser concedida
nas situagdes previstas non.® 2 (n.° 4).

Admite-se apenas a celebracao de contratos de gestacao de substitui¢ao gra-
tuitos, sendo proibido qualquer tipo de pagamento ou a doagao de qualquer bem
ou quantia dos beneficidrios a gestante de substitui¢do pela gestagao da crianca,
exceto o valor correspondente as despesas decorrentes do acompanhamento de
saude efetivamente prestado, incluindo em transportes, desde que devidamente
tituladas em documento préprio (n.° 5).

Nao ¢é permitida a celebragao de negdcios juridicos de gestagao de substi-
tuigdo quando existir uma relacao de subordina¢do econémica, nomeadamente de
natureza laboral ou de prestagao de servicos, entre as partes envolvidas (n.° 6).

Celebrado o contrato, impoe-se determinar o modo de estabelecer a filiagao
da crianga que venha a nascer. Nos termos do n.°7 do mesmo artigo, a crianca que
nascer através do recurso a gestagao de substituicao € tida como filha dos respeti-
vos beneficiarios.

Quanto aos requisitos materiais e formais do negdcio de gestagao de substi-
tuicao, dispdem os n.* 8 a 12 do art. 8.°. Assim, impde o n.° 8 que, no tocante a vali-
dade e eficacia do consentimento das partes, ao regime dos negocios juridicos de
gestacao de substituicdo e dos direitos e deveres das partes, bem como a intervengao
do CNPMA e da Ordem dos Médicos, é aplicavel a gestacao de substituicao, com
as devidas adaptacdes, o disposto no art. 14.° da presente lei. Também os direitos e
os deveres previstos nos arts. 12.° e 13.° sao aplicaveis em casos de gestagao de subs-
tituicdo, com as devidas adaptagdes, aos beneficiarios e a gestante de substituigao.

A celebracao de negocios juridicos de gestacao de substituigdo é feita através
de contrato escrito, estabelecido entre as partes, supervisionado pelo CNPMA, onde
devem constar obrigatoriamente, em conformidade com a legislagdo em vigor, as
disposi¢Oes a observar em caso de ocorréncia de malformagdes ou doengas fetais e
em caso de eventual interrupgao voluntaria da gravidez (n.° 10). Tal contrato nao
pode impor restrigdes de comportamentos a gestante de substitui¢ao, nem impor
normas que atentem contra os seus direitos, liberdade e dignidade (n.° 11).

Assim sendo, apenas os contratos de gestagao de substituicao celebrados nes-
tes termos serdo validos, sendo nulos todos os negécios juridicos, gratuitos ou one-
rosos, de gesta¢do de substituigao que nao respeitem o disposto no art. 8.° (n.° 12).
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Sao ainda nulos os contratos celebrados nos termos referidos, mas celebrados a ti-
tulo oneroso.

A este proposito, dispde o art. 39.° da LPMA que quem, enquanto benefi-
cidrio, concretizar contratos de gestagao de substituicao a titulo oneroso ¢ punido
com pena de prisao até 2 anos ou pena de multa até 240 dias (n.° 1); quem, en-
quanto gestante de substituigao, concretizar contratos de gestagao de substituicao
a titulo oneroso é punido com pena de multa até 240 dias (n.° 2); quem, enquanto
beneficiario, concretizar contratos de gestagao de substituigao, a titulo gratuito,
fora dos casos previstos nos n.* 2 a 6 do art. 8.° é punido com pena de prisao até
1 ano ou pena de multa até 120 dias (n.° 3); quem, enquanto gestante de substitui-
¢ao, concretizar contratos de gestacao de substituigao, a titulo gratuito, fora dos
casos previstos nos n.”* 2 a 6 do art. 8.° é punido com pena de multa até 120 dias
(n.° 4); quem promover, por qualquer meio, designadamente através de convite
direto ou por interposta pessoa, ou de antncio publico, a celebragao de contratos
de gestagao de substitui¢do fora dos casos previstos nos n.**2 a 6 do art. 8.° € pu-
nido com pena de prisao até 2 anos (n.° 5); quem, em qualquer circunstancia, reti-
rar beneficio economico da celebragao de contratos de gestagao de substituigao ou
da sua promocao, por qualquer meio, designadamente através de convite direto
ou por interposta pessoa, ou de antincio publico, é punido com pena de prisao até
5 anos (n.° 6). A tentativa é punivel (n.° 7).

A Lein.° 25/2016, de 22 de agosto, estabelece, como vimos, as condi¢des em
que seria possivel recorrer a gestagao de substitui¢ao, apenas concebida para situa-
¢Oes absolutamente excecionais e com requisitos de admissibilidade estritos. Ou
seja, o recurso a gestacao de substitui¢ao so seria possivel a titulo excecional e com
natureza gratuita, nos casos de auséncia de titero e de lesao ou doenga deste 6rgao
que impeca de forma absoluta e definitiva a gravidez da mulher ou em situagoes
clinicas que o justifiquem, e sempre sujeito a celebragao de contratos de gestacao
de substituicao, que depende de autorizacdo do CNPMA e audicdo prévia da
Ordem dos Médicos.

Recentemente, o Acérdao do Tribunal Constitucional n.° 225/2018, de 24 de
abril, publicado em Didrio da Repiiblica, 1.* série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, con-
siderou inconstitucional, com forca obrigatoria geral, muitos dos nimeros do re-
ferido art. 8. da LPMA, nomeadamente quanto a admissao da celebracao de
negodcios de gestacao de substituigao a titulo excecional e mediante autorizagao
prévia, “por violagao do principio da determinabilidade das leis, corolario do prin-
cipio do Estado de direito democratico, e da reserva de lei parlamentar, decorrentes
das disposi¢des conjugadas dos artigos 2.°, 18.°, n.°2, e 165, n.° 1, alinea b), da Cons-
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tituicdo da Repuiblica Portuguesa, por referéncia aos direitos ao desenvolvimento
da personalidade e de constituir familia, consagrados nos seus artigos 26.°, n.°1, e
36.5,n.°1".

Tal declaragao de inconstitucionalidade faz regressar a admissibilidade da
gestagdo de substituicdo a situagdo inicial, ou seja, tais negdcios sao nulos, sejam
gratuitos ou onerosos. Na hipdtese de um negocio desses se realizar, e traduzindo
a sua nulidade, é havida como mae da crianga que vier a nascer a mulher que su-
portar uma gestacao para outrem. Portanto, traduzindo o modo normal de estabe-
lecimento da maternidade, esta resulta do facto biolégico do nascimento. E, como
ja o referimos, sera assim mesmo que esse vinculo nao corresponda a verdade bio-
logica, ja que as células reprodutoras podem provir da mae de rece¢ao ou até de
uma terceira dadora®. Se a mae de gestagao for casada, a paternidade estabelecer-
-se-a por via da presungao da paternidade do marido da mae (art. 1826.° do Cédigo
Civil). Caso contrario, podera estabelecer-se por reconhecimento voluntario (perfi-
lhagao) ou judicial, nos termos gerais do Cédigo Civil.

Sendo assim, do ponto de vista sucessorio, serao herdeiros legais, para o
que aqui nos importa, os descendentes e ascendentes. Estando estabelecida a filia-
¢ao, da relagao materno/paterno-filial decorrem efeitos sucessorios. A crianga que
venha a nascer em consequéncia de um negocio de gestagao para outrem nao €
herdeira legal da mae/casal de rececao, mesmo que exista um vinculo biolégico re-
sultante da utilizacdo de células reprodutoras dessa mae ou casal.

4. A capacidade sucessdria no caso de inseminacao artificial ou fertilizacao
in vitro post mortem (homadloga) — uma analise dos arts. 22.° e 23.° da LPMA

Finalmente, o terceiro ponto a estudar prende-se com a capacidade sucessdria
no caso de inseminacao artificial ou fertiliza¢ao in vitro (homologa)® post mortem.

8 Pondo em causa as solugdes legais, por ndo serem conformes com o superior interesse da crianga,
v., RUTE TEIXEIRA PEDRO, «Uma revolugao na concecao juridica da parentalidade? Breves reflexdes sobre
0 novo regime juridico da procriagdo medicamente assistida», in AAVV, Atas do Semindrio Internacional
Debatendo a Procriagdo Medicamente Assistida, Porto, FDUP/CIJE, 2017, pp. 165 e 166, e «The dawn of a
brave new world in Portugal? A critical overview of the new legal framework applicable to medically-
assisted procreation», in AAVV, The International Survey of Family Law, Inglaterra, LexisNexis, 2017, pp.
279-281.

?No caso de técnica heterdloga, como vimos, o dador nunca é havido como progenitor, nao ha-
vendo, assim, a producao de quaisquer efeitos, nomeadamente sucessorios.
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A inseminacdo artificial post mortem esta prevista nos arts. 22.° e 23.° da
LPMA". De referir que as normas aplicam-se também a fertilizagao in vitro, por forca
do art. 26.° da mesma lei.

Dispoe o art. 22.° da LPMA que, apds a morte do marido ou do homem com
quem vivia em unido de facto, nao é licito a mulher ser inseminada com sémen do
falecido, ainda que este haja consentido no ato de inseminagao. O sémen que, com
fundado receio de futura esterilidade, seja recolhido para fins de inseminagao do
conjuge ou da mulher com quem o homem viva em unido de facto é destruido se
aquele vier a falecer durante o periodo estabelecido para a conservagao do sémen.

Havendo violagao da referida proibicao, e dai resultar gravidez da mulher
inseminada, a crianga que vier a nascer é havida como filha do falecido. Mas se, a
data da inseminagao, a mulher tiver contraido casamento ou viver ha pelo menos
dois anos em uniao de facto com homem que, nos termos do art. 14.°da LPMA, dé
o0 seu consentimento a tal ato, sera este considerado como pai da crianga, aplicando-
-se ao caso o disposto no n.° 3 do art. 1839.° do Codigo Civil.

Ja serd, porém, licita a transferéncia post mortem de embrido para permitir a
realizagdo de um projeto parental claramente estabelecido por escrito antes do fa-
lecimento do pai, decorrido que seja o prazo considerado ajustado a adequada
ponderacao da decisao (art. 22.°, n.° 3, da LPMA).

Sao essencialmente os casos previstos nos arts. 23.°, n.° 1, e 22.°, n.° 3, da
LPMA, que levarao ao nascimento de uma crianga em que o pai é o falecido, que
podem colocar alguns problemas sucessorios e que tentaremos analisar aqui.

Importa considerar duas situagoes distintas, consoante haja ou nao concegao.

Se ja ha concecao, havendo embrido, aplica-se o art. 22.°, n.° 2, da LPMA, ad-
mitindo a transferéncia para o ttero. Sendo, assim, a crianga que vira a nascer vera
a sua maternidade e paternidade estabelecida nos termos gerais e nos termos da
LPMA. Estando a filiagao estabelecida, e preenchidos os pressupostos da vocacao
sucessoria, tendo capacidade sucessoria enquanto nascituro, havera produgao de
efeitos sucessorios legais e, eventualmente, se for o caso, testamentarios.

10 Repare-se que, tal como refere PAULO NASCIMENTO, «Procriagdo medicamente assistida post
mortem: efeitos familiares e sucessorios», in AAVV, Escritos de Direito das Familias: uma perspectiva luso-
-brasileira, Porto Alegre, Magister Editora, 2008, p. 222, e nota 10, a questao discute-se a proposito da in-
seminacao post mortem face ao progenitor masculino, uma vez que, se nao impossivel, sdo rarissimas as
situagdes de nascimento de filho apds a morte do progenitor feminino. Reporta o autor o caso de Susan
Torres, nos EUA: estando gravida de 17 semanas, foi-lhe diagnosticado um cancro cerebral e considerada
“cerebralmente morta” pela equipa médica. A manutengao artificial das suas fungdes vitais permitiu o
nascimento de uma crianga do sexo feminino.
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Na verdade, aberta a sucessao, serdo chamados a titularidade das relacdes
juridicas do falecido aqueles que gozam de prioridade na hierarquia dos sucessiveis,
desde que existam e tenham a necessaria capacidade. Sdo, por isso, pressupostos
da vocagao: 1) a titularidade pelo chamado da designagao sucessoria prevalente no
momento da morte; 2) a sua existéncia; 3) a sua capacidade sucessoria'’.

O segundo pressuposto da vocagao sucessoria, e o que releva para o objeto
deste trabalho, é o da existéncia do chamado, ou seja, exige-se uma existéncia pos-
terior do chamado (o chamado deve sobreviver ao de cuius, ainda héa de existir no
momento da morte do autor da sucessao) e uma existéncia anterior do chamado
(o chamado ja ha de existir no momento da morte do de cuius)'>.

Quanto a sucessao de nascituros ja concebidos, o art. 2033.°, n.° 1, do Codigo
Civil equipara-os as pessoas nascidas, chamando-as a sucessao (legitimaria, legi-
tima, testamentaria e contratual). E evidente que tal vocacao sucesséria fica depen-
dente da condicao legal suspensiva do seu nascimento. De facto, os nascituros ja
concebidos tém uma certa existéncia juridica, ainda que nao tenham uma perso-
nalidade juridica plena. Tal decorre ndo s6 do art. 66.°, n.° 2, mas também de outras
normas que conferem alguns direitos aos nascituros, como o art. 1885.° (0 nascituro
pode ser perfilhado). Os nascituros ja concebidos sdo chamados a sucessao, de-
tendo uma espécie de personalidade juridica limitada, ndo se tratando de qualquer
excegao ao pressuposto da existéncia da vocagao sucessoria.

Assim, a solugao prevista no art. 22.°, n.° 2, da LPMA, existindo um embrido,
e estabelecendo-se a filiagdo nos termos previstos no Codigo Civil, esta de acordo
com a solugao prevista no ambito do direito sucessdrio.

A questao que, neste ponto, podera colocar-se tem que ver com o estabele-
cimento da paternidade no caso do marido da mae e eventual cessagao da presun-
¢ao, se o filho vier a nascer mais de 300 dias depois da morte do marido. Existindo
embrido criopreservado e nao havendo um prazo para a transferéncia para o titero
materno, existe nascituro para efeitos sucessdrios, ou seja, o art. 2033.° do Codigo

" Quanto aos pressupostos da vocagao sucessoria, v., entre outros, CRISTINA Dias, Cédigo Civil
Anotado, livro V, Direito das Sucessoes, coordenacao de Cristina A. Dias, Coimbra, Almedina, 2018, pp. 31
ess.

12 R. CAPELO DE SOUSA, Licdes de Direito das Sucessoes, vol. I, 4.* ed. renovada, Coimbra, Coimbra
Editora, 2000, p. 284, destaca o facto de se falar da existéncia do chamado e nao da sua personalidade ju-
ridica. A personalidade juridica s6 se adquire, de acordo com o art. 66.°, n.° 1, do Cédigo Civil, com o
nascimento completo e com vida e, de acordo com o art. 2033.° do mesmo c6digo, a vocagao sucessoria
tem lugar nao apenas quanto a seres dotados de personalidade jjuridica,mas também relativamente a
nascituros ja concebidos e até em relacdo a concepturos (nascituros nao concebidos).
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Civil apenas exige que a concegao ja tenha ocorrido no momento da abertura da
sucessao e nao que o nascimento ocorra dentro do periodo de 300 dias ap6s a morte
(ainda que tradicionalmente tenha sido essa evidentemente a ideia, numa altura
em que nao havia concecao por recurso a técnicas de procriagao medicamente as-
sistidas). Portanto, havendo embrido, ha nascituro e ha sucessivel (ainda que venha
a nascer muito tempo depois da morte do marido da mae).

No caso de implantacao post mortem de embriao ja existente no momento da
abertura da sucessao (permitida, nos termos do art. 22.°, n.° 3, da LPMA), o filho
pode nascer decorridos mais de 300 dias contados a partir da morte do pai. Admi-
tindo-se a concegao fora do organismo materno, a qualificacdo como nascituro da-
-se a partir da concegao (seja in vivo ou in vitro), ainda que o nascimento s6 ocorra
muito depois. Assim, existindo embrido havera nascituro para efeitos do chama-
mento sucessorio®.

Contra este entendimento, e defendendo uma interpretacao restritiva, ha
quem afaste a qualidade de herdeiro legal (legitimo e legitimario) ao filho resultante
de uma transferéncia de embrides post mortem (e existentes no momento da abertura
da sucessdo) e que nas¢a mais de 300 dias ap0s a abertura da sucessao'. Por sua
vez, JORGE DUARTE PINHEIRO considera que o principio da ndo discriminagao com
base no nascimento resultante da utilizacao de técnicas de PMA afasta “uma inter-
pretacdo restritiva que negue a qualidade de sucessivel legal ao filho, resultante de
uma implantagao post mortem de embrido ja existente no momento da abertura da
sucessao, sO porque nasceu decorridos mais de 300 dias contados a partir da morte
do pai”®.

Se nao ha concegao, a inseminagao e a fertilizagao sdo proibidas pelo n.° 1
do art. 22.°da LPMA, mas, havendo violagdo de tal proibic¢do, o art. 23.° da mesma
lei determina a forma de estabelecer a paternidade. Tal crianga tera, assim, a sua
filiacao estabelecida.

13 Sendo assim, ndo podera ter aplicagdo, nestes casos, a cessagao da presuncao da paternidade
prevista no art. 1829.° do Codigo Civil.

4V., OLIVEIRA ASCENSAO, «Procriagao assistida e Direito», in AAVV, Estudos em homenagem ao
Professor Doutor Pedro Soares Martinez, vol. I, Coimbra, Almedina, 2000, p. 672.

15 JORGE DUARTE PINHEIRO, O Direito das Sucessoes Contemporineo, 2.* ed., Lisboa, AAFDL, 2017, p.
192. No mesmo sentido, v., TIAGO DUARTE, “In vitro veritas?” — A procriagio medicamente assistida na Cons-
tituicdo e na lei, Coimbra, Almedina, 2013, p. 114, nota 237, PAULO NASCIMENTO, «Procriagao medicamente
assistida post mortem: efeitos familiares e sucessdrios», cit., pp. 239 e 240, e CRISTINA DIAs, Ligdes de Direito
das Sucessoes, 6.* ed., Coimbra, Almedina, 2017, p. 107.
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Em consequéncia, e a nao ser que se admita a divisibilidade do estado de
filho (e, se assim for, nao havera efeitos sucessorios, violando-se, além do principio
da unidade do estado, o principio da igualdade entre os filhos), havera efeitos su-
cessorios legais (contra o disposto no art. 2033.° do Codigo Civil, em matéria de ca-
pacidade sucessoria dos concepturos).

Na verdade, os nascituros ainda nao concebidos podem vir a ser chamados
apenas na sucessao testamentaria ou contratual (art. 2033.°, n.° 2, al. a), do Codigo
Civil). A admissibilidade da sucessao de concepturos na sucessao testamentaria e
contratual visa respeitar o principio da liberdade negocial e testamentaria e satis-
fazer as eventuais motivagdes do autor da sucessao (p. ex., o desejo do testador de
afastar certas pessoas da sucessao por razoes pessoais, mas ja pretenda contemplar
os filhos delas, por tais razdes nao se manterem em relagao a eles, ou de evitar de-
sigualdades entre filhos nascidos e concebidos, por um lado, e concepturos, por
outro lado, quando estes tltimos sejam provaveis e o testador pretenda beneficiar
todos os filhos de certa pessoa)'.

Para que os nascituros nao concebidos venham a ser chamados, na sucessao
testamentdria ou contratual, € necessario que, nos termos do art. 2033.°, n.° 2, al. a),
do Cdédigo Civil, sejam filhos de pessoa(s) determinada(s), viva ao tempo da aber-
tura da sucessao.

O chamamento de nascituros nao concebidos parece uma excegao ao requi-
sito da existéncia, uma vez que nao ha aqui uma realidade bioldgica, como acontece
com os nascituros ja concebidos. Contudo, e apesar de serem mais limitados os
casos em que assumem relevancia juridica, e muito embora nao tenham persona-
lidade juridica, parece que cabem no art. 66.°, n.° 2, do Cddigo Civil e, portanto, a
sua vocagao fica também dependente da condigao suspensiva do seu nascimento.

Sendo assim, a possibilidade admitida pelo art. 23.°, n.° 1, da LPMA, e 0 es-
tabelecimento da paternidade a favor do marido ou do companheiro da mae que
consentiu no ato de inseminacao (art. 22.°, n.° 1, da LPMA), permitira, uma vez es-
tabelecida a filiagao, o chamamento a sucessao legal de alguém que nao estava ainda
concebido no momento da abertura da sucessao, contra o disposto no referido art.
2033.%,n.° 2, al. a), com as consequéncias dai decorrentes para a estabilidade das re-
lagdes juridicas sucessdrias (a sucessao futura do concepturo abalara entretanto os

vinculos sucessorios constituidos a favor de outros sucessiveis prioritarios numa

10V, PEREIRA COELHO, Direito das Sucessoes, ligdes policopiadas ao curso de 1973-1974, Coimbra,
1992, pp. 195-197, e R. CAPELO DE SOUSA, Li¢des de Direito das Sucessoes, cit., p. 287, nota 724.
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fase inicial. Por exemplo, o nascimento do concepturo ao tempo da abertura da su-
cessao afastara a sucessao e partilha dos bens, entretanto realizada a favor dos as-
cendentes do de cuius).

Por outro lado, no caso de o marido da mae deixar testamento em que con-
templa o filho a conceber, tal disposi¢ao sera nula por atentar contra o disposto no
art. 22.°,n.° 1, da LPMA. Mas mesmo que se admita a sua validade, se a proibicao
for violada e a criancga for concebida, a disposicao testamentaria tera de respeitar
o art. 2033.° do Cdédigo Civil: filho de pessoa determinada viva ao tempo da aber-
tura da sucessao.

Relacionado com esta questao esta o problema da validade do consentimento
do de cuius para o ato da inseminacao. Uma vez que o art. 22.° da LPMA proibe
qualquer utilizagao do sémen do falecido, nao tera qualquer eficacia um eventual
consentimento deste para utilizagdo do mesmo. Na verdade, a proibi¢ao da inse-
minagao post mortem aplica-se quer tenha existido ou nao tal consentimento (refere
a lei que a proibicao existe ainda que o falecido haja consentido).

A existéncia de um eventual consentimento podera apenas relevar para
efeitos do estabelecimento da paternidade, nos termos do art. 23.°, n.° 1, da LPMA.
Como refere PAULO NASCIMENTO, se o marido ou o unido de facto pré-falecido nao
manifestou a sua vontade no que toca a inseminacao, nao fara sentido associar a
este caso a consequéncia do art. 23.°, n.° 1, da LPMA e “a paternidade nao devera

ser estabelecida quando ndo ha consentimento””

. Assim, “a paternidade fundada
na inseminag¢ao homaologa post mortem é a que foi consentida, tendo em vista um
projecto de paternidade futuro”'®.

O consentimento a que nos referimos ndo é um consentimento expressa-
mente post mortem. Das informagdes a prestar para obten¢ao do consentimento dos
beneficiarios consta a necessaria destruicdo do sémen em caso de morte. Assim,
um consentimento para utilizagao de tal material genético nessas circunstancias, a
existir, serd ineficaz. O que releva é que exista consentimento para a técnica de

PMA escolhida e ndo tenha sido revogado (v. art. 14.° da LPMA).

17 PAULO NASCIMENTO, «Procriagdo medicamente assistida post mortem: efeitos familiares e suces-
sorios», cit., p. 227.

18 PAULO NASCIMENTO, «Procriagao medicamente assistida post mortem: efeitos familiares e suces-
sorios», cit., p. 228. No mesmo sentido, v., SANDRA MAGALHAES, Aspectos sucessorios da procriagdo medica-
mente assistida homéloga post mortem, Coimbra, Coimbra Editora, 2010, pp. 118 e ss.

Eo que acontece no ordenamento juridico espanhol que, proibindo também a inseminacao post
mortem, considera como pai, em caso de violagao da proibicao, o marido ou unido de facto falecido, se
este tiver deixado declaracdo expressa no sentido dessa utilizacdo e apenas nos 12 meses apds a sua
morte.
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O art. 18.° do Decreto n.® 415/VII (aprovado em 1999 pela Assembleia da Re-
publica e depois vetado pelo Presidente da Republica)® considerava que ndo era
licito a mulher, apds a morte do marido ou do homem com quem vivia em uniao
de facto, fazer-se inseminar com esperma do falecido, salvo se este tivesse consen-
tido na inseminacao e esta tivesse lugar nos trés meses seguintes ao falecimento. A
opgao legislativa seguiu caminho diferente.

Um outro problema que a inseminacdo post mortem pode colocar, e que
aquele art. 18.° também tentava resolver, tem que ver com a inexisténcia de um
prazo para a utilizacao ilicita do sémen ou para a transferéncia do embrido. A lei
refere apenas a existéncia de um prazo considerado ajustado a tomada da decisao
no caso de transferéncia de embrido.

Como ja referimos, o nascimento do filho apds a morte do pai pode ocorrer
muito tempo depois desta e da consequente abertura da sua sucessao. Ora, o esta-
belecimento da filiacdao, nos termos do art. 22.°, n.° 3, e sobretudo do art. 23.°, n.° 1,
implica uma série de consequéncias juridicas que resultam do estado de filho e,
de entre elas, e para o que aqui nos importa, efeitos sucessorios. Assim, o facto de
ser filho de alguém implica que seja também seu herdeiro (legal). O nascimento
do filho nas condi¢des aqui em analise acarretard inseguranga e instabilidade das
relagdes jus-sucessorias e a possibilidade de o filho poder, mediante o instituto da
peticao da heranga, requerer a parte que lhe cabe na heranca contra os sucessores
originariamente chamados.

So assim nao sera se, admitindo-se a divisibilidade do estado de filho, nao
existirem quaisquer outros efeitos do art. 23.°, n.° 1, da LPMA, que nao o estabele-
cimento da paternidade. A questao que se coloca € a de saber se sera possivel o esta-
belecimento da paternidade, reconhecendo-se o vinculo da filiagao e a verdade bio-
logica, salvaguardando-se, assim, o direito constitucional a identidade pessoal e ao
conhecimento da ascendéncia biologica, separando-se das consequéncias patrimo-
niais do mesmo reconhecimento e, em especial, da eventual obtencao de beneficios
sucessorios. Pode alguém ser filho apenas para determinados efeitos e ndo para ou-
tros, como, por exemplo, os sucessorios?

Ja tivemos oportunidade de expressar a nossa opinido quanto a esta ques-
tao®. Julgamos que sempre se poderia assegurar o direito do filho ao conhecimento

9V. Didrio da Assembleia da Repiiblica, II Série — A, n.° 80, de 16 de julho de 1999, pp. 2296-2301.

2 «Investigacao da paternidade e abuso do direito. Das consequéncias juridicas do reconheci-
mento da paternidade — anotacao ao ac. do STJ, de 9.4.2013, Proc. 187/09», Cadernos de Direito Privado, n.°
45, janeiro/margo de 2014, pp. 32-59.
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da sua origem genética, afastando-se os beneficios sucessorios e o estatuto patri-
monial resultante do estado de filho e protegendo-se os eventuais e prévios her-
deiros que legitimamente foram chamados a sucessao.

A questao tem sido discutida, na doutrina e na jurisprudéncia, a propdsito
do prazo de caducidade das a¢des de investigacao da paternidade (ou materni-
dade). A luz do art. 1817.° do Cédigo Civil, pode discutir-se se o prazo vale para to-
dos os efeitos resultantes da filiacdo ou se o prazo de caducidade apenas se aplica
aos efeitos patrimoniais, admitindo-se a cindibilidade do estatuto pessoal e do pa-
trimonial e a divisibilidade do estado?.

Tal como JORGE DUARTE PINHEIRO, interrogamo-nos se esta sera uma solugao
razoavel a luz do principio da indivisibilidade ou unidade do estado®. O reconhe-
cimento da filiacao e do estatuto de filho implica a produ¢ao de um conjunto de
efeitos, “a atribuicao de um todo complexo”. Seguindo o autor citado, a lei permite
algumas derrogacdes, devidamente justificadas, do principio da indivisibilidade
do status familiae, tais como as previstas nos arts. 1603.° e 1856.° do Cddigo Civil,
que tornam, assim, viavel um desvio da regra da unidade do estado no ambito da
acao de investigagao e reconhecimento da filiagdo. Também PAULO NASCIMENTO,
pronunciando-se a proposito da possibilidade de o filho concebido postumamente
por recurso a técnicas de procriacio medicamente assistida nao ser herdeiro, ad-
mite que o vinculo da filiagao, ainda que reconhecido, possa nao trazer associados
alguns efeitos, nomeadamente, sucessorios®. Admite, portanto, excegdes ao prin-

21 A defesa da ndo existéncia de um prazo de caducidade foi apresentada pela Provedoria de
Justica, na Recomendagao n.® 36/B/99, de 22 de dezembro de 1999, e no Projeto de Lei n.° 92/IX, de 2002,
do partido Os Verdes (http://www.osverdes.pt/pages/posts/projecto-de-lei-nordm.-92ix-investigacao-da-paterni-
dadematernidade-alteracao-de-prazos-3857.php, consultado a 20 de dezembro de 2013), desde que o pretenso
filho renunciasse aos eventuais direitos sucessorios decorrentes do estabelecimento do vinculo. Referia
GUILHERME DE OLIVEIRA, «Caducidade das ac¢des de investigagao», Lex Familiae — Revista Portuguesa de Di-
reito da Familia, ano 1, n.° 1, 2004, p. 13, nota 19, que esta alteragdo causaria mais dificuldades do que as
que existem. De facto, se se tratasse da possibilidade de rentincia, por parte dos pretensos filhos, aos
efeitos patrimoniais passariam a existir duas classes de filhos, o que seria claramente inconstitucional por
violagao do art. 36.%, n.° 4, da Constituicao da Reptiblica Portuguesa. Por outro lado, se se considerasse
que a acdo de investigagao s6 poderia prosseguir havendo rentincia a produgao dos efeitos patrimoniais,
teria de aceitar-se que o estatuto de filho tem um contetido disponivel. Finalmente, sempre se teria de de-
terminar se a exclusdo dos efeitos patrimoniais se limitava aos direitos sucessorios ou abrangeria também
uma eventual prestacao de alimentos (do filho em relagdo ao progenitor ou deste em relagao ao filho).

2 JORGE DUARTE PINHEIRO, «Inconstitucionalidade do artigo 1817.°, n.° 1, do Cédigo Civil — ano-
tagdo ao acdrdao do Tribunal Constitucional n.° 23/2006, de 10.1.2006», Cadernos de Direito Privado, n.°
15, julho/setembro de 2006, p. 52.

2 PAULO NASCIMENTO, «Procriagdo medicamente assistida post mortem: efeitos familiares e su-
cessorios», cit., pp. 234-237.
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cipio da unidade ou indivisibilidade do estado das pessoas, das quais destaca os
arts. 1819.°, n.° 2, e 1856.° do Coédigo Civil. Decorre do art. 1819.°, n.° 2, que, se o in-
vestigante ndo demandar também os herdeiros e legatarios cujos direitos sejam
atingidos pela procedéncia da acdo, podera vir a ser declarado filho da falecida,
mas a qualidade sucessoria daqueles herdeiros e legatarios nao € afetada. Por seu
lado, o art. 1856.° permite a perfilhacao posterior a morte do filho, mas a mesma
sO produz efeitos em favor dos descendentes do perfilhado, restringindo-se os efei-
tos sucessorios do ato de perfilhagao.

Assim sendo, e uma vez que desta forma se assegura o direito fundamental
do filho em ver estabelecidas as suas relagdes de filiagao, parece-nos ser de defender
a possibilidade de cindir os efeitos do reconhecimento da paternidade, afirmando
o direito pessoal, o estatuto da filiacao, e recusando o direito patrimonial/sucessorio,
a proposito da solucao dos arts. 22.%, n.° 3, e 23.°, n.° 1, da LPMA. Mas muito prova-
velmente ndo tera sido esta a ideia pensada pelo legislador ao apresentar a solugao
legislativa em andlise.

5. Notas finais

Lé-se no sumario da decisdo do Tribunal da Comarca de Lisboa, 10.* vara
civel, de 29 de julho de 2014, que “s6 é admitida a inseminagao post mortem de em-
brido desde que vise realizar um projecto parental claramente esclarecido por escrito
antes do falecimento do pai. Na sequéncia de o diagndstico de leucemia linféide
aguda, o falecido depositou esperma para criopreservagao junto do hospital, tendo
assinado duas declarag¢des de consentimento no sentido da manutencao da criopre-
servagao do sémen e expresso por declaracdao de vontade que o sémen nao fosse
destruido de forma a poder ser utilizado pela mulher no ambito do projeto parental
de ambos. Apds a morte do marido, a mulher solicitou a entrega do sémen, a fim
de com ele gerar uma crianga. A nivel constitucional, a procriagao artificial humana
¢é concebida como um direito social cujo exercicio se destina a proteger a instituicao
familiar, pelo que o recurso as técnicas de procriagao medicamente assistida apenas
¢ admissivel no seio de um casal e na medida em que se revele indispenséavel para
superar uma situac¢ao de infertilidade que afete qualquer dos seus membros. Deste
modo, os seus fins apenas deverao servir a dignidade da vida humana e o supremo
interesse da crianca e mesmo quando fundada no consentimento expresso da pes-
soa, a reprodugado post mortem gera pessoas que nunca conhecerao o pai genético
com violagao do seu direito a integridade pessoal e genética, desrespeita os direitos
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do homem que ja faleceu e escapa a finalidade terapéutica primordial que deve
guiar estas técnicas. Considerando que o esperma ¢ uma substancia que contém o
codigo genético de alguém, apta para contribuir para a criagdo de um novo ser hu-
mano, nao € juridicamente uma coisa, mas uma emanagcao da personalidade da pes-
soa de quem foi retirado e falecendo a pessoa, extingue-se a personalidade, devendo
ser igualmente destruido o seu material genético. Nestes termos, ndo obstante as
autorizagOes e declaragdes de vontade emitidas em vida pelo falecido, o material
genético objeto de preservacao € o esperma e nao os embrides, pelo que a insemi-
nagao ¢ expressamente proibida por lei”.

A solucao resulta, como vimos, das disposi¢Oes previstas nos arts. 22.° e 23.°
da LPMA que, todavia, podem levantar algumas questoes.

Na verdade, e em termos gerais, a utilizacdo de técnicas de PMA pode colocar
alguns problemas do ponto de vista sucessério. Sem prejuizo de outros que possam
surgir, tentdmos analisar neste contexto os aspetos sucessorios do recurso a técnicas
de PMA heterologas (com recurso a dador), as repercussoes sucessorias da gestacao
de substituicao e a capacidade sucessdria no caso de inseminagao artificial ou ferti-
lizagao in vitro post mortem. E essencialmente quanto a este tiltimo ponto que as so-
lugdes apresentadas pela LPMA, nos seus arts. 22.° e 23.°, podem colocar maiores
problemas, como tivemos oportunidade de analisar.

De facto, a lei distingue consoante haja ou ndo um embrido ja constituido,
mas ambas as situagdes podem colocar davidas.

No caso de implantagao post mortem de embriao ja existente no momento da
abertura da sucessao (permitida, nos termos do art. 22.°, n.° 3, da LPMA), o filho
pode nascer decorridos mais de 300 dias contados a partir da morte do pai. Admi-
tindo-se a concegao fora do organismo materno, a qualificagdo como nascituro da-
-se a partir da concegao (seja in vivo ou in vitro), ainda que o nascimento s6 ocorra
muito depois. Assim, existindo embrido, havera nascituro para efeitos do chama-
mento sucessorio.

Se nao ha concegao, a inseminagao e a fertilizagao sao proibidas pelo n.° 1
do art. 22.°da LPMA, mas, havendo violagao de tal proibicao, o art. 23.° da mesma
lei determina a forma de estabelecer a paternidade. Tal crianca tera, assim, a sua
filiagao estabelecida e, em consequéncia, a ndo ser que se admita uma excec¢ao ao
principio da indivisibilidade do estado de filho, havera efeitos sucessdrios legais
(contra o disposto no art. 2033.° do Codigo Civil, em matéria de capacidade suces-
soria dos concepturos).

A lei nao resolve o problema da relevancia juridica de um eventual consen-
timento do progenitor falecido (que pode interessar para efeitos do estabelecimento
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da paternidade), nem fixa um prazo para a utilizagao ilicita (?) do sémen ou para
a transferéncia do embrido. Apenas se menciona a existéncia de um prazo consi-
derado ajustado a tomada da decisdo no caso de transferéncia de embrido.

E evidente que estas solucdes legais acarretam inseguranca e instabilidade
das relagdes jus-sucessorias e a possibilidade de o filho poder requerer a parte que
lhe cabe na heranca contra os sucessores originariamente chamados, preteridos
perante o aparecimento ulterior de um herdeiro prioritario.



Tecnologia e reproducao humana:
a fertilizacao in vitro trigamética

Entre o milagre da reproducao e os perigos da desumanizagao

Diana Coutinho
Assistente Convidada da Escola de Direito da Universidade do Minho
Investigadora Jiinior do JusGov — Centro de Investigacdo em Justica e Governagio

Resumo: O nosso artigo enquadra-se na tematica da tecnologia reprodutiva e
versa nomeadamente sobre o impacto e a influéncia da ciéncia e da tecnologia na re-
producao assistida. O processo de reprodu¢ao humana sofreu varias alteragdes nas
ultimas décadas: assistimos a separagao do ato sexual da fecundagao, a utilizacao do
diagndstico genético de pré-implantacao, ao congelamento de évulos e embrides, ao
aumento crescente do nimero de criangas nascidas com auxilio as técnicas de pro-
criacao medicamente assistida, etc. Parece-nos que a tendéncia sera para uma pro-
gressiva utilizagao das técnicas de reproducao assistida, além da utilizagao de “novas”
técnicas. Entre as “futuras” técnicas destacamos o ttero artificial, a clonagem, a parte-
nogénese e a fertilizagao in vitro trigamética (FIVTG). Optamos por centrar o nosso
estudo na FIVTG, pois nao se encontra num futuro tao longinquo e utépico: em 2016,
ocorreu o primeiro nascimento resultante da sua utilizagao. Esta técnica esta asso-
ciada, essencialmente, a doencas mitocondriais e tem como objetivo evitar que a fu-
tura mae transmita ao filho as mitocondrias defeituosas (causadoras de graves proble-
mas). Existem dois procedimentos usados na FIVTG: um realizado antes da fertiliza-
¢ao e o outro depois. Analisamos a contribui¢ao desta técnica para fomentar e possi-
bilitar o milagre da reprodugao, refletimos sobre os seus perigos, designadamente, a
eventual modifica¢gao do genoma humano e o forte risco de desumanizacao. Esta ana-
lise, apesar de tendencialmente juridica, é realizada numa dupla vertente: uma andlise
técnico-cientifica da técnica e uma andlise juridica (na qual procuramos perceber qual
é o papel do Direito).

Palavras-chave: Tecnologia; reproducao; Direito.
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“Um edificio cinzento e atarracado, de apenas trinta e quatro andares, tendo
por cima da entrada principal as palavras: CENTRO DE INCUBACAO E DE
CONDICIONAMENTO DE LONDRES-CENTRAL (...) - Isto — disse o Director,
abrindo a porta — é a Sala da Fecundag¢ao. No momento em que o Director da Incu-
bacado e do Condicionamento entrou na sala, trezentos fecundadores, curvados
sobre os seus instrumentos, estavam mergulhados naquele siléncio em que apenas
se ousa respirar, naquela cantilena ou assobio inconsciente com que se traduz a
mais profunda concentragao”’.

1. Tecnologia e reproducao humana
1.1. Enquadramento geral

Na Inglaterra do inicio do século XX, no livro Admirdvel Mundo Novo, ALDOUS
HUXLEY narrou uma visao futurista, industrial/tecnoldgica e desumana da repro-
ducio?. Na sociedade de Huxley, os valores tradicionais da familia e das relagdes
pessoais nao tinham qualquer significado (por exemplo, é referido com profundo
desprezo, espanto e repugnancia os termos “mae” ou “pai” e a ideia da relagao entre
mae-filho). Pelo contrario, a sociedade de Huxley era organizada e regida de acordo
com principios cientificos: o processo de reprodugao era inteiramente programado
(desde a procriacao até ao nascimento), nao havia qualquer interferéncia do corpo
humano (o embriao era implantado numa “incubadora” artificial e desenvolvido
no Centro de Incubagado e Condicionamento), as pessoas eram geneticamente pro-
gramadas para desempenhar um papel na sociedade (de acordo com a sua casta
ou grupo social).

Sera que a visao futurista (e ficcional) de Huxley esta proxima de se tornar
realidade? A nossa inquietagao surge face a evolugao da ciéncia e da tecnologia,
em particular do seu impacto no ambito da reproducao humana. No Admirdvel
Mundo Novo, entre outros aspetos, Huxley antecipou as mudangas no processo de
reprodugao humana ao descrever um “hipotético” futuro das técnicas de repro-
dugio. E certo que se trata de um romance de ficcio cientifica que tem subjacente
uma mensagem critica a sociedade da época. Todavia, a ciéncia e a tecnologia tém
demonstrado que muitos aspetos abordados na obra de Huxley deixaram de ser
uma mera utopia.

T Excerto do livro escrito em 1931. ALpous HUXLEY, Admirdvel Mundo Novo, MARIO HENRIQUE
LERIA (trad.), [S.I.], Porto, Colecao Mil Folhas 47, 2003, p. 19.
2 A historia desenrola-se em Londres no ano de 2540.
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A evolugao da ciéncia e da tecnologia tem permitido a medicina de repro-
dugao aproximar-se da esséncia da criacdo humana, pois cada vez mais é possivel
concretizar o “natural” desejo de reprodugao. Assim, temos assistido a significativas
alteragdes no fenémeno de reprodugao humana: tornou-se possivel conceber vidas
humanas em casos que, até entao, se considerava ser absolutamente impossiveis e
sem qualquer esperanca. A utilizacdo das técnicas de procriagdo medicamente as-
sistida (PMA)® veio permitir que casais (inférteis e ndo so) realizassem o sonho de
serem pais.

O milagre da vida esta cada vez mais afastado da concecao natural. Por um
lado, a fecundacao (concegao) separou-se da sexualidade, pois deixou de decorrer
unicamente de um ato sexual entre um homem e uma mulher. As técnicas de PMA
permitem a conce¢ao humana em laboratorio, apesar de a gestagao (v.g., gravidez)
continuar a decorrer no corpo de uma mulher. Os tltimos anos ficaram marcados
pelo aumento do niimero de criangas nascidas com recurso a PMA. Por outro lado,
as técnicas de PMA* permitem a reproducao com recurso a material genético doado
(procriagao heterologa); o diagnostico de alteragdes genéticas e cromossdmicas nos
embrides, antes da sua implantagao, para evitar o nascimento de criangas com doen-
cas hereditarias (diagndstico genético de pré-implantacgao); servem de auxilio a ges-
tagao de substitui¢do, entre outras funcionalidades e possibilidades.

Do ponto de vista juridico, o Direito tem vindo a intervir na regulacao de
muitos aspetos inerentes a reprodugao assistida. Por sua iniciativa (atuando pre-
viamente) ou porque é chamado a tomar uma posicao, o Direito ndo é —nem pode
ser — indiferente as questdes de reprodugao humana, sobretudo atendendo as sen-
siveis questdes (por vezes, também éticas e morais) ou perigos que podem resultar
de uma utilizagdo indiscriminada e infundada (sem motivo patologico ou causa
médica considerada justificativa). Ora, face a constante evolucao da medicina da
reproducao (v.g., surgimento de novas técnicas), sera necessario dispor de novas
regras e, porventura, atualizar as existentes, respeitando os principios fundamentais
dos Estados e nao ignorando a evolugao da propria sociedade (e dos seus valores).

3 Em Portugal, as técnicas de PMA séo reguladas pela Lei n.® 32/2006, de 26 de julho, com as al-
teragdes introduzidas pelas seguintes leis: Lei n.° 58/2017, de 25 de julho, Lei n.° 25/2016, de 22 de agosto,
Lei n.° 17/2016, de 20 de junho, e Lei n.® 59/2007, de 4 de setembro. Para designar a Lei n.® 32/2006, uti-
lizaremos a expressao lei da PMA.

* Nos termos do art. 2.° da lei da PMA, sdo admitidas as seguintes técnicas: a inseminagao arti-
ficial, a fertilizagao in vitro, a injecdo intracitoplasmatica de espermatozoides, a transferéncia de embrides,
gametas ou zigotos e o diagndstico genético pré-implantacao.
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A regulamentagao da reprodugao assistida estd longe de ser consensual®, pois, ape-
sar de existirem valores que sdo comuns aos Estados para garantia da dignidade
humana, assistimos a uma diversidade legislativa nesta tematica. Assim, importa
perceber em que medida a tecnologia reprodutiva, na tentativa de concretizar o mi-
lagre da reprodugao, coloca em causa o principio da dignidade humana e quais os
seus limites. Centramos o nosso estudo na andlise de uma nova técnica reprodutiva:
a fertilizagdo in vitro trigamética®. O nosso artigo procura refletir’” sobre as principais
questdes juridicas decorrentes desta técnica, tentando perceber se corremos o risco
de desumanizacao e como (e em que termos) o Direito pode intervir.

1.2. O futuro da tecnologia reprodutiva: as técnicas

Segundo VERA RAPOSO, “a tecnologia permitiu a geragao atual controlar o fu-
turo genético das geragdes futuras, decidindo que individuos nascerdo amanha”s.
Ora, que individuos serdo estes? Quais os problemas que o Direito enfrentarad com
a utilizagao massiva e cada vez mais especifica da tecnologia reprodutiva? Sera o
caminho para o fim da reprodugao natural? Tal como se entende que ha o direito a
reproducao decorrente do direito a constituir familia (art. 36.° da Constituicao da
Republica Portuguesa — CRP), também se entende que esse direito tem limites’. Sa-
bendo que a ciéncia e a tecnologia evoluem a uma velocidade gritante, conhecendo
o interesse cada vez maior da sociedade pelas técnicas de PMA, parece-nos perti-
nente perceber qual sera o futuro da reproducao humana. Neste contexto, fala-se de
um conjunto de “novas” técnicas nos processos de procriacao e gestacao, a saber, o
utero artificial, a clonagem, a partenogénese e a fertilizacao in vitro trigamética.

5 Sdo inimeras as problematicas contemporaneas em torno da reproducéo assistida, por exem-
plo, o destino dos embrides excedentarios (e a continua discussao sobre a natureza juridica do embriao),
a utilizacao do diagnostico genético de pré-implantagao para fins contrarios ou sem controlo, os perigos
de instrumentalizagdo e comercializagdo da vida humana e o turismo reprodutivo.

¢ Doravante identificada pela sigla FIVTG.

7 Ainda que brevemente.

8 VERA RAPOSO, O Direito a Imortalidade: O exercicio de direitos reprodutivos mediante técnicas de re-
producdo assistida e o estatuto juridico do embrido in vitro, Coimbra, Almedina, 2014, p. 997.

9 D1ANA COUTINHO, «A constituicao de “novas” familias com recurso a gestacao de substituigao
face ao direito de constituir familia», in IRENE M. PORTELA (dir.), RUBEN MIRANDA GONGALVES, FABIO DA
SILVA VEIGA (coords.), Paradigmas do Direito Constitucional Atual, edigao e-book, Instituto Politécnico do
Cavado e do Ave, Barcelos, pp. 167-178.
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A partenogénese é uma técnica de reprodugao assexuada'’, isto €, pressupde
a utilizacdo de apenas um gameta, o que a assemelha a clonagem (também uma
técnica assexuada). No entanto, na partenogénese, € utilizada apenas o gameta fe-
minino, exclui-se a contribui¢do masculina para a criagdo de um embrido!!. Assim,
a partenogénese permite o desenvolvimento de um 6vulo ao estado de embrido
sem a necessidade de fecundagao de um gameta masculino. Alids, a partenogénese
é um efetivo processo de reproducdo que ocorre naturalmente, por exemplo, na
reprodugado das abelhas (e outros invertebrados), dos lagartos ou dos peixes. Em
seres humanos, a partenogénese implicara a utilizacdo de um mecanismo que per-
mita o desenvolvimento de um embriao sé com recurso a gametas femininos, no-
meadamente, “mecanismos fisicos, quimicos ou térmicos, em termos semelhantes
a clonagem”’2. A ciéncia e a tecnologia ainda ndo permitem a reprodug¢do humana
através desta técnica. O futuro poderd dizer-nos se tal sera possivel, porém, temos
sérias duvidas sobre a sua utilizag¢do. Qual seria o proposito? A utilizagao por casais
de mulheres? Seria uma técnica dissociada dos problemas de infertilidade, utili-
zada unicamente para satisfazer o desejo de mulheres reproduzirem sem a contri-
bui¢do masculina? Quais os efeitos desta técnica na crianga? Seria a crianga uma
espécie de clone? E o superior interesse da crianca onde ficaria? Seria preterido em
favor do direito a maternidade? Negar-se-ia, a partida, o direito de a crianga ter
um pai®??

A clonagem reprodutiva nao é uma técnica propriamente “nova”, todavia
nao € utilizada como técnica de reproducao humana'. Na verdade, é proibida nos
termos dos arts. 7.°,9.° e 36.° da lei da PMA?®. A Constitui¢ao, no art. 26.°, n.° 3, es-

1 Contrapondo-se a procriagdo sexuada, isto €, a procriagao que pressupde a utilizagdo de dois
gametas (um feminino e um masculino).

'VERA RAPOSO, O Direito a Imortalidade..., cit., p. 401.

12 [dem, ibidem.

13 Tal como acontece com algumas técnicas de PMA.

14 Sobre este tema, veja-se, a titulo meramente exemplificativo, Luis ARCHER, «Clonagem repro-
dutiva e ndo reprodutiva», in Luis ARCHER, JORGE Biscais, WALTER OSSWALD, MICHEL RENAUD (coords.),
Novos Desafios a Bioética, Porto, Porto Editora, 2001, pp. 128-131, e STELA BARBAS, O Direito ao genoma hu-
mano, genoma humano, Dissertacao de Doutoramento, Coimbra, Almedina, 2007, pp. 439-479.

15 No contexto internacional destacam-se, entre outros, os seguintes diplomas: a Declaracao Uni-
versal sobre o0 Genoma Humano e os Direitos Humanos de 1997; a Declaracao sobre Clonagem Humana,
de 1997, da Organizagao Mundial de Satide; a Resolugao sobre a Clonagem Humana, de 12 de margo de
1997, do Parlamento Europeu; o Protocolo Adicional a Convengao de Biomedicina, de 12 de janeiro de
1992, do Conselho da Europa, que proibe a clonagem em humanos; a Declaragdo sobre Clonagem Hu-
mana, de 8 de margo de 205, da Organizagao das Nacdes Unidas.
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tabelece que “a criacao, desenvolvimento e utilizagdo de novas tecnologias e a ex-
perimentagao cientifica” deve respeitar a dignidade da pessoa humana (art. 1.° da
CRP) e a identidade genética. Ora, a clonagem reprodutiva € um método de pro-
criagdo assexuada e tem como objetivo a reproducao de seres humanos genetica-
mente iguais, mas também pode ter finalidades terapéuticas (limitada a reprodu-
¢ao celular com o objetivo terapéutico) e de experimentacao. Esta técnica pode re-
sultar da transferéncia nuclear somatica ou de cisao de embrides (cisao ou biparti-
¢ao de embrides)'¢/.

O ttero artificial ou a ectogénese'® permitird separar totalmente o processo
de reprodugao do corpo feminino, pois a gravidez passara a decorrer fora do corpo
da mulher. Trata-se de uma técnica que permitira (a tornar-se possivel) a concecao
e desenvolvimento do embrido e do feto em ambiente artificial: no ttero artificial.
Esta técnica remete-nos para a visao de ALDOUS HUXLEY no Admirdvel Mundo Novo,
em concreto, permite-nos fazer uma espécie de comparagao entre os centros de in-
cubagao e a reproducdo através do ttero artificial.

2. Fertilizacdo in vitro trigamética
2.1. Da nogdo a divergéncia terminoldgica

A fertilizagao in vitro trigamética (FIVTG) é uma técnica de PMA que decorre
da “tradicional” fertilizacdo in vitro. Em termos gerais, na fertilizacao in vitro, o
processo de fertilizagdo ocorre em laboratdrio: num tubo de ensaio®. O procedi-
mento inicia-se com a recolha e tratamento dos gametas masculinos (v.g., esper-
matozoides) e dos gametas femininos (v.g., ovdcitos). Apos a recolha e tratamento

16 WILLAME CARVALHO E SILVA e VALERIA CRISTINA FERREIRA, Clonagem humana: abordagem sociold-
gica e juridica [em linha], VI CONGRESSO PORTUGUES DE SOCIOLOGIA, Universidade Nova de
Lisboa, Faculdade de Ciéncias Sociais e Humanas, nimero de série 600, 2008, p. 4 [consult. 02.05.2018],
disponivel em: http://historico.aps.pt/vicongresso/pdfs/600.pdf.

70 caso mais mediatico sobre clonagem reprodutiva (ainda que em animais) é o da ovelha
Dolly, nascida em 1997, cujo nascimento suscitou o largo e acesso debate sobre este tema.

18 Para um estudo mais aprofundado, veja-se DiaNA COUTINHO, «O ‘futuro’ da tecnologia repro-
dutiva: o ttero artificial», in ANABELA GONCALVES, MARIA CLARA CALHEIROS, MARIA DE ASSUNCAO PEREIRA
e MARIO MONTE (orgs.), Direito na Lusofonia: Direito e novas tecnologias, Braga, EDUM/JusGov, 2018, pp.
53-62, e HENRI ATLAN, O titero artificial, Ana M. André (trad.), [S.I.], Lisboa, Instituto Piaget, 2007.

19 PAULA MARTINHO DA SILVA e MARTA COSTA, A lei da procriagdo medicamente assistida anotada (e
legislagdo complementar), 1.* ed., PLMJ, Coimbra, Coimbra Editora, 2011, pp. 14 e 15.
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dos gametas, procede-se a fecundagdo no tubo de ensaio, dando origem ao em-
brido. Os embrides sao mantidos em ambiente artificial “até atingirem a fase do
blastocisto?”?, altura em que sao implantados no corpo de uma mulher®.

A fertilizagao in vitro trigamética consiste na fecundagao em laboratério — tal
como a fertilizagao in vitro —, mas com a particularidade de utilizagdo de material
genético de trés pessoas: duas mulheres e um homem. Assim, sao utilizados game-
tas femininos (ovocitos) de duas mulheres e um gameta masculino (espermato-
zoide), perfazendo a jungao de trés ADNs* distintos (a crianca nasce com trés co-
digos genéticos)*.

A terminologia® utilizada para designar esta técnica ndao é homogénea e
consensual, pois existem varias designacdes, conforme veremos infra. Essas desig-
nagOes sao alvo de criticas pelo facto de a nomenclatura ser suscetivel de transmitir
uma ideia errada ou falsa da técnica, ndo correspondendo efetivamente ao seu sig-
nificado e procedimento. E quais sao essas expressdes? Além da fertilizacao in vitro
trigamética, encontramos expressdes como doagao mitocondrial, terapia mitocon-
drial, transferéncia mitocondprial, substituicao mitocondrial, modificacdo mitocon-
drial, bebés de trés pais, entre outros®.

Nao entrando em aprofundada discussao sobre a divergéncia conceptual —
muito dependente de explicagdes cientificas —, adotamos preferencialmente a ex-

2 Embrido com cinco ou seis dias.

21 PAULA MARTINHO DA SILVA e MARTA COSTA, A lei da procriagio medicamente assistida anotada...,
cit., p. 15.

2 A injecdo intracitoplasmatica de espermatozoides decorre também da fertilizagao in vitro, a
diferenca é que o espermatozoide é injetado diretamente no ovocito. Idem, ibidem.

%O ADN (acido desoxirribonucleico) é uma molécula constituida “por quatro tipos de unida-
des quimicas banais — os nucleo6tidos (abreviadamente representados pelas letras A, T, C e G). Quatro
letras triviais que se encadeiam e se sucedem, por uma ordem especifica que é o segredo de cada vida,
num ntimero total de cerca de trés milhdes”, ou seja, 0 genoma que existe em cada célula humana. E o
ADN que contém as caracteristicas hereditarias da anatomia e fisiologia humana. Luis ARCHER, «O ge-
noma humano», in LUIS ARCHER, JORGE BISCAIS, WALTER OSSWALD, MICHEL RENAUD (coords.), Novos De-
safios a Bioética, Porto, Porto Editora, 2001, p. 137, e STELA BARBAS, O Direito ao genoma humano..., cit.

% Com ADN nuclear dos futuros pais e ADN mitocondrial da dadora. VERA RaPOsO, O Direito
a Imortalidade..., cit., p. 394. Mais adiante veremos como se desenrola o procedimento.

» Crf. Erica HAIMES e KEN TAYLOR, «Rendered invisible? The absent presence of egg providers
in U.K. debates on the acceptability of research and therapy for mitochondrial disease», Monash Bioeth
Review [em linha], 33, 2015; pp. 364-365 [consult. 14.04.2018], disponivel em https://www.ncbi.nlm.
nih.gov/pmclarticles/PMC4801981/.

% Crf. AINSLEY NEWSON, STEPHEN WILKINSON € ANTHONY WRIGLEY, «Ethical and legal issues in
mitochondrial transfer», in EMBO Molecular Medicine [em linha], 8 (6), 2016, p. 589 [consult. 14.04.2018],
disponivel em: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/ PMC4888849/.
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pressao FIVTG, por consideramos ser a expressao mais neutra e que melhor reflete
o significado da técnica. De facto, esta expressao parece-nos suscitar menos con-
fusao/equivocos sobre como se processa (utilizagao de trés gdmetas) e o que € efe-
tivamente substituido. A nossa posi¢ao decorre de uma analise comparativa das
diferentes expressdes utilizadas para designar a técnica e da ponderagao do res-
petivo grau de fiabilidade/transparéncia em refletir a sua concretizagdo pratica e
real. Por exemplo, no Reino Unido (conforme veremos melhor infra), é utilizada a
expressao doagao mitocondrial. Ora, quer esta designagao, quer “substituicao” ou
“transferéncia” mitocondrial ndao nos parecem refletir a terminologia mais ade-
quada e correta, porquanto espelham a ideia de que a técnica se limita a uma doa-
¢ao (transferéncia ou substitui¢do) das mitocondrias”. Porém, na realidade, o que
acontece nesta técnica ndo se limita a mera doagao ou substituicao de mitocondrias
— conforme veremos na explicagao da técnica —, o objetivo é retirar o ADN nuclear
(sem as mitocondrias prejudiciais) de um évulo (da mulher n.° 1, v.g., beneficiaria
da técnica)® e transferi-lo para o 6vulo de uma dadora® (da mulher n.® 2)*. Assim,
simultaneamente é retirado o ADN nuclear do évulo doado (da mulher n.° 2) para
que possa receber o ADN nuclear da mulher n.° 13.. O 6vulo da dadora é depois
fertilizado com o gameta masculino (v.g., futuro pai da crianca) e serd implantado
no corpo da mulher n.° 1 (beneficiaria). Portanto, o objetivo da FIVTG néao € doar
ou transferir mitocondrias para o évulo da beneficidria, mas afastar as mitocon-

¥ As mitocondrias sdo pequenas estruturas presentes no citoplasma das células que produzem
energia e também abrigam o seu proprio ADN (ADN distinto e separado do principal volume de ADN
localizado no nticleo da célula). Se as mitocondrias estiverem com defeito, a célula ndo pode executar a
sua fungao. Elas existem em todas as células do nosso corpo. As mitocondrias de um futuro bebé estao
no citoplasma do ovocito, ou seja, sdo herdadas do gameta feminino. O nticleo de uma célula contém
99,8% donosso ADN (chamado ADN nuclear), enquanto as mitocondrias da célula contém apenas uma
quantidade irriséria de material genético (entre 0,2 e 0,1%). Crf. KINGSLEY NAPLYE, First cases of mitochon-
drial donation therapy in the UK and why the “three-parent baby” headlines are misleading [em linha], 2 de
fevereiro de 2018, p. 1 [consult. 14.04.2018], disponivel em: https://www.kingsleynapley.co.uk/insights/blogs/
family-law-blog/first-cases-of-mitochondrial-donation-therapy-in-the-uk-and-why-the-three.

% F a mulher que sofre de uma doenga mitocondrial (pelo menos em tese, pois a técnica podera
ser usada para outros fins).

» Adotamos a expressao “dadora” (aquela que dd), por ser a adotada na lei da PMA, sem pre-
juizo de considerarmos a expressao “doadora” (aquela que doa) como adequada, pois trata-se de uma
doacgao (e ndo uma venda) de 6vulos.

%O “6vulo” hospedeiro ou recetor.

3 O ADN nuclear da mulher n.° 2 é inutilizado. Como veremos adiante, este é apenas um dos
tipos de FIVTG; o outro tipo implica fazer o procedimento em embrides. Ambos tém o mesmo objetivo
e nao existe transferéncia de mitocondrias.
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drias defeituosas para que se possa proceder a fertilizagao. Ha efetivamente uma
doagdo, pois a dadora vai doar o seu 6vulo liberto do ADN nuclear contendo ape-
nas as suas mitocondrias. Ha efetivamente uma transferéncia ou substitui¢ao, mas
do ADN nuclear da mulher n.° 1 e ndo das mitocéndrias. E certo que a dadora con-
tribui com as suas mitocondrias (nao sao retiradas do 6vulo doado), todavia aque-
las expressoes sao tendencialmente traigoeiras, podendo suscitar confusao sobre
o que ¢é efetivamente transferido e substituido. Em alternativa, seria mais correto
utilizar a expressao transferéncia do ADN nuclear. Por outro lado, as expressoes
doagao/transferéncia/substituigao parecem sugerir que a dadora de 6vulos apenas
contribui com mitocdndrias, o que nao corresponde a realidade. O 6vulo “recetor”
ou “hospedeiro” contém as mitocdndrias da dadora (mulher n.° 2), mas também
toda a estrutura e substancia exigidas pelo ADN nuclear transferido da mulher n.°
1 e do material genético do homem?®. Assim, o 6vulo doado ndo é um mero hos-
pedeiro ou recetor: ha influéncias, ainda que minimas, do ADN da dadora.

2.2. O nascimento do primeiro bebé

Apesar da inser¢ao desta técnica na tematica do futuro da reproducao assis-
tida, a realidade é que a mesma ja nao é mera ficcao cientifica ou encontra-se num
futuro longinquo: em 2016, ocorreu, no México®, o nascimento do primeiro bebé
(um menino) com recurso a FIVTG*. O acontecimento foi divulgado, em setembro

32 Crf. EricA HAIMES e KEN TAYLOR, «Rendered invisible?...», cit., p. 364.

% Pais que ndo prevé nem regula a técnica.

* Em finais dos anos 90, nos EUA, como forma de aumentar as probabilidades de sucesso das
técnicas de PMA (combatendo os casos de infertilidade), investigadores combinaram material genético
de trés pessoas, mas utilizaram uma técnica com algumas diferencas (transferéncia do citoplasma com
mitocondrias saudaveis de uma dadora para o ovocito da futura mae; de seguida, procederam a ferti-
lizagdo daquele ovocito). Da técnica nasceram cerca de 17 criangas, mas algumas demonstravam pro-
blemas, tais como: disttrbios de desenvolvimento, enxaquecas, etc. Tais consequéncias levaram a Food
and Drug Administration (a agéncia responsavel pela regulacdo de medicamentos, alimentos e trata-
mentos médicos) a suspender o procedimento. Em 2001, investigadores americanos utilizaram o tecido
do citoplasma (parte envolvente do nticleo do 6vulo) de uma mulher fértil e implantaram-no depois
da fecundagao no évulo de uma mulher infértil (milhares de criangas nasceram com recurso a esta
técnica). No entanto, face aos problemas éticos e juridicos suscitados, também esta técnica foi suspensa.
NicoLAU FERREIRA, «Nasceu bebé com trés pais gracas a nova técnica», in Piiblico [em linha], 2016 [con-
sult. 11.04.2018], disponivel em: https://www.publico.pt/2016/09/27ciencia/noticia/nasceu-bebe-com-tres-pais-
gracas-a-nova-tecnica-1745364.

71



72

Diana Coutinho

de 2016®, pela revista britanica New Science. Da informagao tornada publica consta
que foi utilizado material genético de trés pessoas: dos pais (genéticos e legais) e de
uma dadora. A utilizagao da FIVTG teve como objetivo evitar a transmissao de uma
doenga genética. A mae legal (que também contribuiu com material genético) tem
mutagOes genéticas da sindrome de Leigh. Trata-se de uma doenga neurologica,
sem cura, que afeta o desenvolvimento do sistema nervoso, provocando a destrui-
¢ao progressiva do sistema nervoso central. Face ao risco de transmissao — o que ja
havia acontecido anteriormente® —, o casal, natural da Jordania, decidiu recorrer a
esta técnica®” como ultima esperanga para terem um filho biolégico. O processo de
concegao decorreu da seguinte forma: na primeira etapa, procedeu-se a recolha do
material genético dos trés elementos referidos supra; na segunda etapa, procedeu-
-se a substitui¢ao do nticleo do ovocito que continha as mutuagdes da sindrome de
Leigh (6vulo da mae legal) pelo nticleo saudavel da dadora de 6vulos; e a terceira
etapa correspondeu a fecundacao recorrendo a fertilizacao in vitro, tendo o embriao
sido implantado no ttero da mulher jordana.

Em janeiro de 2016, na Ucrania®, nasceu também um bebé com genes de trés
pessoas. Foi fertilizado o 6vulo da mae com esperma do marido e, de seguida, foi
transferida a combinagao de genes para o nticleo do dvulo de uma dadora®. Toda-
via, neste caso, nao existia qualquer doenga mitocondrial, a técnica foi utilizada por-
que o casal era infértil (ap6s 15 anos de tentativas de gravidez, incluindo com apoio
da fertilizagao in vitro): a equipa médica considerou que, em alternativa as técnicas
tradicionais, esta técnica resultaria naquele casal. Ora, a utilizagdo da técnica para
outros fins abre a porta a uma utilizagao diversa (e indiscriminada), o que nos leva
a questionar, mais adiante, quando e quem podera recorrer.

% Idem, ibidem.

% Antes deste nascimento, o casal teve dois bebés que acabaram por falecer com a sindrome
de Leigh (além de varios abortos sofridos).

% Parece que o objetivo subjacente a técnica — ndo transmissao da doenca — foi alcangado. Os
exames realizados ao bebé, em 2016, mostravam que apenas 1% das suas mitocondrias tinham aquela
mutuagdo genética. NICOLAU FERREIRA, «Nasceu bebé com trés pais gracas a nova técnica», cit.

% A Ucrania regula a PMA de forma ampla e com raras restri¢des, encarando-a como um ne-
gdcio oneroso (pense-se no exemplo da gestacao de substituicao que é permitida a titulo oneroso) [con-
sult. 12.05.2018], disponivel em: http://sicnoticias.sapo.pt/mundo/2017-01-18-Bebe-nasce-na-Ucrania-com-
ADN-de-tres-pais.

¥ Foi utilizada a técnica de transferéncia pronuclear de que falaremos mais adiante.
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2.3. A FIVTG no Reino Unido

O tnico pais que admite o recurso a FIVTG é o Reino Unido®, desde 2015,
apesar de ainda nao ter ocorrido qualquer nascimento com utilizacdo da mesma. A
aprovacao da técnica, designada por doagao mitocondrial®”’, introduziu alteracdes
a Human Fertilisation and Embryology Act 1990* e tem como objetivo evitar a
transmissao de doengas genéticas (mitocondriais) graves*. A técnica permite que o
ADN mitocondrial defeituoso contido no dvulo da beneficiaria (mae legal e também
genética) seja substituido pelo ADN saudavel de uma dadora e tem como intuito
evitar que as mutuagdes prejudiciais sejam herdadas®. As doengas mitocondriais
assumem diversas formas, algumas das quais sao provocadas por mutuagdes no
ADN contido em cada mitocondria®.

Volvidos trés anos da aprovagao desta técnica, a Autoridade de Fertilizagao
Humana e Embriologia (HFEA) deu autorizacao para o nascimento das primeiras
criangas¥. As futuras méaes sdo duas mulheres diagnosticadas com sindrome de
MERRF (Myoclonic Epilepsy with Ragged Red Fibers), ou seja, uma doenga mito-
condrial multisistémica que altera o metabolismo energético das células. Atingindo
o sistema nervoso central®, pode provocar espasmos, fraqueza e aperto progres-
sivo nas fibras musculares, dificuldade para coordenar movimentos, convulsoes e
doencas cardiacas.

40 Sobre esta tematica, veja-se VERA RAPOSO, «Is Three a Crowd in Reproduction? (The Authori-
zation of Mitochondrial Donation in the UK)», JBRA Assisted Reproduction, vol. 19, n.° 4, outubro/dezem-
bro de 2015, pp. 252-258.

# Aprovada pela The Human Fertilisation and Embryology (Mitochondrial Donation) Regula-
tions 2015, n.° 572: Lei de Fertilizacdo Humana e Embriologia (Doagao Mitocondrial), 2015, n.° 572,
disponivel em: https://wwuw.legislation.gov.uk/ukdsi/2015/9780111125816/contents.

42 Expressao original: mitochondrial donation

# Artigo 35A. do Human Fertilisation and Embryology Act 1990, alterado em 2008.

# HUMAN FERTILISATION AND EMBRYOLOGY, Mitochondrial donation treatment, disponivel em:
https:/fwww.hfea.gov.uk/treatments/embryo-testing-and-treatments-for-disease/mitochondrial-donation-treat-
ment/.

“Ambos os sexos podem herdar a doenga, mas sao apenas as mulheres que estdao em risco de
transmitir a doenca aos seus filhos. Assim, 0 ADN mitocondrial é herdado do elemento feminino, en-
quanto o ADN nuclear é resultado da combinacdo de gametas feminino e masculino. Crf. SARAH
SALMAN, Ethical and Legal Thought on Mitochondrial Donation [em linha], Research Center for Islamic Leg-
islation and Ethics, 2015 [consult. 14.04.2018], disponivel em: https://www.cilecenter.orglen/articles-
essays/ethical-and-legal-thought-on-mitochondrial-donation/.

% EricA HAIMES e KEN TAYLOR, «Rendered invisible?...», cit., p. 360.

# Para uma clinica utilizar esta técnica, precisa de obter a respetiva licenga.

48 SAM SHERRAT, « Women selected for mitochondrial donation in Uk», BioNews [em linha], 936,
2018 [consult. 14.04.2018], disponivel em: https://www.bionews.org.uk/page_96351.
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No Reino Unido, a técnica nao coincide totalmente com o procedimento se-
guido no nascimento do primeiro bebé com trés ADNs. Desde logo, a técnica aplica-
-se quando existe o risco de transmissao da doenga mitocondrial, quer no ovdcito®,
quer em embrido™. Isto €, existem dois procedimentos usados na doagao mitocon-
drial: um realizado antes da fertilizagao in vitro (incide sobre o évulo) e o outro de-
pois da fertilizacao in vitro (incide sobre o embrido). No primeiro caso, é designado
por Maternal Spindle Transfer (MST)™ e, no segundo caso, por Pronuclear Transfer>
(PNT)®. Em ambos, os évulos e os embrides sao criados utilizando material genético
nuclear dos beneficiarios e as mitocondrias saudaveis contidas no évulo doado por
um terceiro elemento. Em ambos, os 6vulos e os embrides nao podem ser usados
para qualquer outro fim que nao o pretendido para a técnica.

O procedimento maternal spindle transfer* divide-se em trés etapas (crf.
ponto 4 da Regulations 2015). Na primeira etapa, ¢ removido todo o ADN nuclear
(que contém os cromossomas nucleares) do évulo designado por 6vulo A (é o 6vulo
saudavel, o 6vulo da dadora) e do 6vulo designado por évulo B (€ o 6vulo ndo sau-
davel, que contém as mitocondrias defeituosas)®. Ou seja, 0 objetivo é a remocao
do ADN nuclear do évulo que contém as mitocondrias afetadas e sua inser¢ao no

¥ Transcrevemos infra o ponto 5 da The Human Fertilisation and Embryology (Mitochondrial
Donation) Regulations 2015: “Permitted egg: circumstances 5. The circumstances referred to in regula-
tion 3(b) are that — (a) the Authority has issued a determination that — (i) there is a particular risk that
any egg extracted from the ovaries of a woman named in the determination may have mitochondrial
abnormalities caused by mitochondrial DNA; and (ii) there is a significant risk that a person with those
abnormalities will have or develop serious mitochondrial disease; and (b) egg B was extracted from
the ovaries of the woman so named”.

% Transcrevemos infra o ponto 8 da The Human Fertilisation and Embryology (Mitochondrial
Donation) Regulations 2015: “Permitted embryo: circumstances 8. The circumstances referred to in reg-
ulation 6(b) are that — (a) the Authority has issued a determination that — (i) there is a particular risk
that any embryo which is created by the fertilisation of an egg extracted from the ovaries of a woman
named in the determination may have mitochondrial abnormalities caused by mitochondrial DNA;
and (ii) there is a significant risk that a person with those abnormalities will have or develop serious
mitochondrial disease; and (b) embryo B was created by the fertilisation of an egg extracted from the
ovaries of the woman so named”.

5! Transferéncia nuclear de fuso ou transferéncia do fuso mitético (tradugao nossa).

52 Transferéncia pronuclear (tradugio nossa).

% Sdo os dois tipos de tratamento de doagdo mitocondrial, ou seja, as duas formas de utilizagao
desta técnica.

% Crf. AINSLEY NEWSON, STEPHEN WILKINSON e ANTHONY WRIGLEY, «Ethical and legal issues in
mitochondrial transfer», cit., pp. 589-591.

% Crf. ponto 4 do Regulations 2015.
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6vulo doado®. Na segunda etapa, todo o ADN nuclear do évulo B¥ é transferido
para o évulo A®, formando-se o 6vulo P, que ndo sofre qualquer alteragdo no ADN
nuclear ou mitocondrial (uma vez que é criado por meio da aplicagao deste processo
—crf. al. ¢) do ponto 3 do Regulations 2015)*. Na terceira etapa, procede-se a fecun-
dagao, recorrendo a fertilizagao in vitro, ou seja, o 6vulo P é fertilizado com o esper-
matozoide, criando um embriao.

O procedimento pronuclear transfer divide-se em quatro etapas. Num pri-
meiro momento, recorre-se a fertilizacao in vitro para proceder a fecundagao do(s)
ovulo(s) da beneficiaria (mae legal e genética) com o(s) espermatozoide(s) (v.g., pai)
e a fecundacgao do(s) 6vulo(s) da dadora com o(s) espermatozoide(s) do pai, dando
origem a dois grupos de embrides. Num segundo momento, é retirado o material
genético nuclear (0 ADN nuclear) dos dois embrides: o embridao A (saudavel, resul-
tado da fertilizagao dos gametas da dadora e do pai) e o embriao B (com mitocon-
drias nao saudaveis, resultado da fertilizacdo dos gametas dos beneficiarios). Num
terceiro momento, o ADN nuclear do embriao B ¢ inserido no embrido A, ou seja,
o material genético nuclear do embrido B é transferido para o embrido A (que con-
tém as mitocondrias saudaveis e cujo nticleo ja foi removido). Por tiltimo, o embriao
¢ implantado no ttero da beneficiaria (crf. ponto 7 do Regulations 2015).

Nos Estados Unidos da América (EUA), a técnica é proibida. O Congresso
Americano proibiu o uso de técnicas suscetiveis de alterarem os genes, incluindo a
FIVTG®. A National Academies of Science, Engineering and Medicine (NASEM)®,
em 2016, recomendou que uma utilizagao desta técnica sé possa ser realizada em
certas condicdes e somente se podera proceder a implantacao de embrides mascu-

linos®.

% AINSLEY NEWSON, STEPHEN WILKINSON e ANTHONY WRIGLEY, «Ethical and legal issues in mito-
chondrial transfer», cit., p. 589.

7 Ou seja, é transferido o nticleo essencial das células sem o ADN das mitocondrias defeituosas.

% “3) In step 2 all the nuclear DNA of egg B which is not polar body nuclear DNA is inserted
into egg A”.

¥ O ovo P ndo é materialmente um terceiro évulo, mas apenas o resultado da transferéncia do
material genético do ovo B para o ovo A. E o resultado da unido do évulo doado com o ADN nuclear
do 6vulo da beneficidria.

% Crf. JonN D. LOIKE e NANCY REAME, «Opinion: Ethical Considerations of “Three-Parent” Ba-
bies”», The Scientist Magazine [em linha], dezembro de 2016, p. 1, disponivel em: https://www.the-scientist.
com/?articles.view/articleNo/47725/title/ Opinion--Ethical-Considerations-of--Three-Parent--Babies/.

1 Comité das Academias Nacionais de Ciéncias, Engenharia e Medicina (NASEM).

2 AINSLEY NEWSON, STEPHEN WILKINSON e ANTHONY WRIGLEY, «Ethical and legal issues in mi-
tochondrial transfer», cit., p. 589.
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2.4. FIVTG versus o diagndstico genético de pré-implantacido (DGPI)

Sera que a FIVTG se pode incluir na técnica de DGPI? Sao técnicas autono-
mas ou dependentes? Vejamos, sucintamente, o que estas técnicas tém em comum
e o que as distingue.

O DGPI é uma técnica de PMA admitida na ordem juridica portuguesa (crf.
arts. 2.°, n.° 1, al. d), 28.° € 29.° da lei da PMA). Esta técnica é realizada antes da im-
plantacao dos embrides e tem como objetivo detetar anomalias graves (evitar a
transmissao de doencas genéticas graves ou de graves anomalias cromossomaticas),
conforme esta consagrado no art. 28.° da lei da PMA. Assim, os embrides que nao
estiverem em “condi¢des de se desenvolver com sucesso” nao sao implantados®.
Conforme decorre do art. 29.° da lei da PMA, “o DGPI destina-se a pessoas prove-
nientes de familias com altera¢gdes que causam morte precoce ou doenga grave,
quando exista risco elevado de transmissao a sua descendéncia”.

A FIVTG também tem como objetivo impedir (erradicar) a transmissao de
doencas mitocondriais. Contudo, para evitar a transmissao de tais doengas, nao é
suficiente o recurso ao DGP], ou seja, a utilizagdo “normal” de uma técnica de PMA
para depois se verificar se 0 embriao sofre de alguma anomalia. A utilizagao do
DGPI nao permite encontrar um embrido saudavel, apenas permite identificar e im-
pedir a implantagao dos embrides identificados com anomalias. Por conseguinte,
s6 com o procedimento da FIVTG —melhor explicado supra — é que se consegue evi-
tar a transmissao de doencgas mitocondriais, pois as mitocondrias defeituosas nao
sao transferidas para o 6vulo doado e implantado.

Nesta medida, respondendo a nossa questao, a FIVTG nao € sinénimo de
DGPI: sao técnicas autdbnomas. Nao obstante, ambas sao técnicas de tratamento
de doengas genéticas, suscitam bastante reniténcia e posi¢des contraditorias: entre
a defesa do recurso a estas técnicas até a defesa da erradicagao das mesmas, pois
sdo técnicas permissiveis de potenciar um elevado risco de eugenismo® (uma es-
colha projetada de bebés), questdes inerentes a selecao dos embrides, ao destino
a dar aos embrides excedentdrios, entre tantas outras que analisaremos um pouco
mais adiante.

% PAULA MARTINHO DA SILVA € MARTA COSTA, A lei da procriagdo medicamente assistida anotada...,
cit., p. 15.

# O eugenismo consiste na “modificagdo genética de um embrido com vista & obtengao de de-
terminadas caracteristicas que se considerem desejaveis”. Rut MEDEIROS e ANTONIO CORTES, «Comentario
ao art. 26.° da CRP», in JORGE MIRANDA e Rut MEDEIROS (orgs.), Constituicio da Repiiblica Portuguesa Ano-
tada, Tomo I, 2.* ed., Coimbra, Coimbra Editora, 2011, p. 631.
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2.5. Onde fica o Direito?
a) Notas gerais

O estudo aprofundando deste tema, desde as questdes técnico-cientificas
as problematicas da técnica, estd além do escopo do nosso artigo®. No entanto,
pretendemos, sinteticamente, enunciar algumas das eventuais problematicas juri-
dicas que a técnica suscita (sem negar a sua problematica ética e moral).

Focando-nos no Direito, esta técnica suscita uma pandplia de questionamen-
tos: desde a legitimidade de acesso a técnica, inquietagdes atinentes a uma eventual
modificagao genética dos seres humanos, o anonimato do dador versus o direito
ao conhecimento das origens genéticas, a destrui¢ao dos embrides excedentarios e
inutilizaveis, o cariz instrumental da dadora de 6vulo (serd que é encarada como
um meio para atingir um fim?), o risco de eugenismo, entre tantas outras®.

No ordenamento juridico portugués, nao € admitida a técnica, conforme re-
ferimos supra, somente é permitido recorrer as técnicas de PMA previstas no (e nos
termos do) art. 2.° da lei da PMA. No entanto, a auséncia de regulamentacao legal
nao € sinénimo de negacao da técnica ou de a considerar como atentatdria de prin-
cipios e valores fundamentais da nossa ordem juridica. Parece-nos que a “auséncia”
é resultado do préprio estado de evolugao da FIVTG. Por um lado, a investigagao
cientifica € relativamente recente (tem poucos anos), comecando a apresentar re-
sultados da efetiva possibilidade de utiliza¢do, mas desconhecendo os impactos e
efeitos que podera ter na crianga que venha a nascer (se efetivamente elimina a
doenca mitocondrial, a influéncia do ADN da dadora, etc.). Por outro lado, ndo po-
demos ignorar que apenas um pais regulamentou esta matéria, o Reino Unido, ndo
tendo ainda ocorrido qualquer nascimento. Ora, os receios eugénicos (de modifi-
cagao genética) inerentes a natureza da técnica suscitam bastantes entraves e davi-
das sobre se a mesma podera (e deverd) ser aplicada.

% Reconhecemos que tivemos necessidade de fazer um enquadramento mais técnico-cientifico
para entender a técnica e perceber quais os problemas juridicos que podem resultar da sua aplicagao.

 AINSLEY NEWSON, STEPHEN WILKINSON e ANTHONY WRIGLEY, «Ethical and legal issues in mito-
chondrial transfer», cit., p. 589.
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b) O principio da dignidade da pessoa humana

Comparando com o atual quadro legislativo em matéria de reproducao as-
sistida, em especial no ordenamento juridico portugués, a FIVTG® sé podera ser
admitida se respeitar o principio da dignidade da pessoa humana consagrado no
art. 1.° da CRP, no art. 1.° da lei da PMA e em varios diplomas internacionais. O
primado da dignidade da pessoa humana é a base de todo o direito e assume uma
importancia especial em matéria de reproducao humana, em particular na repro-
dugao assistida. Os principais problemas prendem-se com os perigos da utilizacao
da tecnologia para alteragdes genéticas ou para a criagao de bebés projetados com
base em escolhas medicamente nao justificaveis (tais como, escolha de raca ou a cor
dos olhos), o que fomenta o risco de eugenismo e atenta contra a dignidade humana.
Lado a lado andam os receios de instrumentalizacao do ser humano, o tratamento
da pessoa como um meio para atingir um determinado fim, o risco de comerciali-
zagao associado as técnicas de PMA, a nao protecao do superior interesse da crianca
nascida da técnica. Ora, todos estes receios surgem também na aplicacao da FIVTG.
Sera que esta técnica garante efetivamente o respeito pela dignidade humana? Nao
estard o Homem a querer substituir-se a natureza humana?

As tecnologias reprodutivas devem respeitar a dignidade humana e a iden-
tidade genética (crf. art. 26.°, n.° 3, da CRP). Para garantir o respeito pela identidade
genética, é necessario que as técnicas de PMA nao promovam o eugenismo. O art.
13.° da Convengao de Oviedo® estabelece que “uma intervencao que tenha por ob-
jeto modificar o genoma humano apenas pode ser efetuada por razdes preventivas,
de diagndstico ou terapéuticas, e apenas se a finalidade nao for a de introduzir uma
modifica¢do no genoma da descendéncia”. O art. 8.° da lei de informacao genética
pessoal e informacao de satide (Lei n.° 12/2005, de 26 de janeiro) estabelece que “a
intervencao médica que tenha como objecto modificar intencionalmente o genoma
humano s6 pode ser levada a cabo, verificadas as condi¢Oes estabelecidas nesta lei,
por razdes preventivas ou terapéuticas”®. Aquela lei proibe, no n.° 2 do art. 8.°,
“qualquer intervencao médica que tenha por objectivo a manipulacao genética de
caracteristicas consideradas normais, bem como a alteragao da linha germinativa
de uma pessoa””®. O art. 16.°, n.° 1, da mesma lei refere que a “investigagdo sobre o

 Tal como qualquer técnica de PMA.

% Convengao Europeia para a Protegao dos Direitos do Homem e da Dignidade do Ser Humano
face as Aplicagdes da Biologia e da Medicina.

¥ 0n.°1 do referido artigo.

70 Associado ao direito a privacidade da informagao genética.
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genoma humano segue as regras gerais da investigagao cientifica no campo da
saude, estando obrigada a confidencialidade reforcada sobre a identidade e as ca-
racteristicas das pessoas individualmente estudadas”. Por fim, importa referir que
o art. 11.°, n.° 2, da mesma lei proibe a discriminacao em fungao das caracteristicas
genéticas. Assim, urge perceber se a FIVTG constitui uma alteragao genética.

c) Modificacio genética e instrumentalizagdo da dadora

O nascimento do primeiro bebé através da FIVTG fomentou o debate mais
profundo sobre a técnica e trouxe para os meios de comunicagao social a expressao
“bebé de trés pais”. Nessa medida, uma das principais controversas desta técnica
tem sido perceber se a mesma se traduz numa alteracdo genética e se a crianga tem
de facto trés progenitores. Como vimos supra, o ADN nuclear pertence aos futuros
pais da crianga (ao pai e a mae), contudo, o ADN mitocondrial pertence a dadora
do évulo: ha de facto elementos genéticos (ADN) de trés sujeitos distintos. Para os
investigadores, a resposta a nossa inquietagao esta na proporc¢ao de ADN, isto ¢,
na contribuigdo genética de cada sujeito. De acordo com a explicagao cientifica,
cerca de 99,9% do ADN do ser humano esta nos cromossomas do ADN nuclear
(quase 23.000 genes)”!. Pelo contrario, o ADN mitocondrial representa somente
0,1% do ADN do ser humano. Assim, a contribuicao genética dos pais da crianga
sera esmagadoramente maior do que da dadora de mitocondrias e do dvulo rece-
tor: cerca de 99% contra 0,1% ou 0,2%.

E 0 ADN nuclear que define as caracteristicas fisicas (cor de cabelo, de olhos,
etc.) e a personalidade, 0o ADN mitocondrial ndo contribui para essa definicao”. As
mitocondrias apenas permitem fornecer a energia necessaria para que as células
funcionem normalmente. Portanto, a ciéncia — face a contribuicao minima do ADN
mitocondrial — parece transmitir a mensagem de que a crianca nascida por esta téc-
nica nao é filha de trés pais™. Tal contribui¢ao nao é suficiente para que a crianca

I Crf. ERiICA HAIMES e KEN TAYLOR, «Rendered invisible?...», cit., p. 373.

72 Idem, ibidem.

73 Idem, ibidem.

7* Vera Raposo considera a expressao “crianga com trés pais” enganosa, pois a crian¢a herda
apenas 37 genes da dadora, enquanto dos beneficiarios herdara entre 20000-30000 genes. Além disso,
refere que, embora o estado de satide de uma pessoa possa condicionar a identidade pessoal, no caso o
ADN mitocondrial, a verdade é que existem tantos outros fatores (o meio ambiente, a educacio e a ali-
mentac¢ao) que a podem condicionar, mas tal ndo significa que o ADN mitocondrial tenha o poder de
moldar a identidade de uma pessoa. VERA RAPOSO, «Is Three a Crowd in Reproduction?...», cit., p. 254.
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venha a ter caracteristicas da dadora e tao-pouco para que esta possa assumir quais-
quer direitos e obrigagoes. Por exemplo, no Reino Unido, a legislacao determina que
a dadora é apenas considerada como tal, nunca como progenitora, nao tendo quais-
quer direitos e obrigacdes inerentes a maternidade. Para o direito inglés, a mae legal
da crianca € a mae gestacional (que da a luz a crianga), neste caso, serd a mulher
que recorre a técnica de FIVTG?.

Em sentido contrario, como referimos supra, a ciéncia sustenta que a dadora
nao contribui apenas com o ADN mitocondrial, mas também fornece o ambiente
inicial propicio para o desenvolvimento do embrido (o dvulo que sera fertilizado é
o da dadora, apesar de desprovido do seu ADN nuclear)”™. A dadora nao pode ser
encarada como um objeto nem instrumentalizada: sem ela, a técnica nao se concre-
tiza. E a contribuicdo da dadora que permitir que a crianca nasca sem o ADN mi-
tocondrial defeituoso da mae. A FIVTG, ao “desvalorizar” a contribui¢ao do ADN
da dadora, parece trata-la como um meio para atingir um fim. A lei inglesa equipara
a doagao mitocondrial a doagao de érgaos (tecidos, etc.)”” e transfusao de sangue.
As razoes para este tratamento sao as mais diversas e podem ter como objetivo
“ocultar” ou minimizar o real contributo da dadora (ainda que possa ser minimo)
para as caracteristicas fisicas ou psicologicas da crianga’™. Assim, se entendermos
que a contribui¢ao genética € fulcral para a determinacao das caracteristicas da
crianca, podemos equiparar esta técnica a doacao de dvulos ou espermatozoides
(com as inerentes consequéncias legais).

Numa outra perspetiva, ha quem entenda”™ que esta técnica € desnecessaria
porque nao cura a doenga e os beneficidrios podem recorrer a doacao de 6vulos.
Contra a técnica surge ainda o argumento de que nem todos os portadores de
doengas mitocondriais desenvolvem a doenga, portanto, nao se justifica o recurso
a uma técnica quando nao existe o “risco” absoluto de desenvolvimento da doenca.
Nao nos parecem argumentos sustentaveis para afastar aplicacao da técnica, pois
a aceitacao dos mesmos seria negar também o recurso ao DGPL. Isto é, o recurso
ao DGPI também nao elimina a doenga do portador, mas permite que nao seja
transmitida para o seu descendente. O mesmo acontece na FIVTG: nao se elimina
ou cura a doenca da mae, mas permite que a crianga nao nasga com as mitocondrias

> Human Fertilisation and Embryology Act (HFEA) 2008, 33.

76 Idem, ibidem.

77 Human Fertilisation and Embryology Act (HFEA), 2013, 6.64.

78 Crf. ERiIcA HAIMES e KEN TAYLOR, «Rendered invisible?...», cit., p. 373.
7 Idem, ibidem.
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defeituosas. Além disso, na doagao de évulos a reproducao é heterdloga (mesmo
tendo o elemento masculino contribuido com os seus gametas), nao concretizando
em pleno o desejo do filho bioldgico. Por seu turno, a FIVTG — apesar da contribui-
¢ao do ADN mitocondrial da dadora —, esta mais proxima do alcance do filho bio-
logico (a genética predominante é dos futuros pais).

A FITVG provoca efetivamente uma modificacdo do genoma humano®?
Neste aspeto reside o cerne da questao, as duvidas, as desconfiancas, as reticéncias
e a negacao desta técnica. Sera que ha violagao do genoma humano? Ha modifi-
cacao genética da crianca? A ciéncia tem dividido este tema consoante o sexo da
crianga que venha a nascer: seja do sexo feminino ou masculino. Vejamos, qualquer
crianga (menino ou menina) herda as mitocondrias da dadora, mas s6 as meninas
poderao no futuro transmitir essas mitocondrias aos seus filhos porque as mitocon-
drias sdo transmitidas pelo elemento feminino®. Por isso, por exemplo, os EUA de-
fendem que apenas se poderd admitir o recurso a FIVTG para o nascimento de
criangas do sexo masculino. A ideia é que as meninas nascidas da técnica, ao trans-
mitirem as mitocondrias da dadora, estardo a contribuir para a modificacao do ge-
noma (descrita como modificagdo germinativa)®. O relatdrio da NASEM distingue
modificagdo genética de modificagao germinativa (NASEM, 2016, secgao 3)*. Assim,
a modificacdo genética é entendida como alteragdo/mudanga no material genético
de uma célula, enquanto a modificagao da linha germinativa® (ou germinal) é en-

8 Para um estudo juridico aprofundado sobre o genoma humano, veja-se STELA BARBAS, Direito
do genoma humano..., cit.

81 Crf. SARAH SALMAN, Ethical and Legal Thought on Mitochondrial Donation, cit., p. 7.

82 Crf. ERiIcA HAIMES e KEN TAYLOR, «Rendered invisible?...», cit., p. 371.

8 AINSLEY NEWSON, STEPHEN WILKINSON e ANTHONY WRIGLEY, «Ethical and legal issues in mi-
tochondrial transfer», cit., p. 589.

8 Parece-nos que a FIVTG se pode integrar na terapia génica, pois apresenta algumas semel-
hangas. A terapia génica é definida “como a transferéncia deliberada de material genético para as células
de um paciente, com o objetivo de curar ou prevenir uma enfermidade hereditaria ou adquirida”. A te-
rapia génica pode ser germinativa ou somatica consoante o tipo de células objeto dessa transferéncia:
células da linha germinativa (“sao os espermatozoides ou ovocitos e as suas células precursoras, assim
como os primeiros estadios do embrido humanos, antes da diferenciacao da linha germinativa”) ou so-
matica (sdo todas as outras células). Luis ARCHER, «Terapia génica somatica — erradicar doengas heredi-
tarias», in LUIS ARCHER, JORGE Biscals, WALTER OSSWALD, MICHEL RENAUD (coords.), Novos Desafios a
Bioética, Porto, Porto Editora, 2001, p. 164. Acresce que a terapia génica germinativa permite “evitar a
transmissao de doencas genéticas hereditarias (monogénicas ou multifatoriais)”, garantindo a cura do
individuo e de toda a sua descendéncia (contrariamente, a terapia génica somatica s6 permite curar a
doenga de uma pessoa). Crf. STELA BARBAS, O Direito ao genoma humano..., cit., p. 96.
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tendida como alteragao/modificagdo genética hereditaria®. Por conseguinte, consi-
deram que a FIVTG provoca uma modificagao da linha germinativa se nascer uma
menina®. Pelo contrario, o Departamento de Satide do Reino Unido considera que
a técnica apenas envolve uma modificacdo da linha germinativa®, “na medida em
que o resultado da doagao mitocondrial — evitar a transmissao de uma doenca mi-
tocondrial grave — podera ser transmitido as geragdes futuras”®. Equiparam a doa-
¢ao mitocondrial a doacdo de 6rgaos e sangue, pois as pessoas que sao sujeitas a
transplantes de um 6rgao ou transfusdes de sangue nao sao consideradas genetica-
mente modificadas¥. No entanto, a posi¢do do Reino Unido tem sido alvo de varias
criticas, em particular, sdo acusados de “encapotar” ou negar o que efetivamente
ocorre na utiliza¢ao da técnica: a modificacao genética. LUis ARCHER dd como exem-
plo de terapia génica germinativa® um “tipo” de FITGV e considera que representa
uma forma de manipulagao genética da linha germinativa®. A intervencao na linha
germinal provoca “uma modificagdo em todas as células do individuo (...), altera a
identidade humana ou o patriménio genético da humanidade e tem possiveis im-
plicagdes eugénicas, constituindo violagao da dignidade humana”®2. Para o autor,
0s perigos e efeitos negativos inerentes a esta manipulagao sao ainda desconheci-
dos®, por esta razao se justifica a proibigao de transferéncia para o corpo humano
de embrides modificados (sujeitos a experimentagdo)®.

8 AINSLEY NEWSON, STEPHEN WILKINSON e ANTHONY WRIGLEY, «Ethical and legal issues in mi-
tochondrial transfer», cit., p. 591.

8 Idem, ibidem.

87 Crf. REBECCA DIMOND, «Social and ethical issues in mitochondrial donation», British Medical
Bulletin [em linha], vol. 115, 2015, p. 178 [consult. 02.05.2018], disponivel em: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/
pubmed/26351372.

8 Tradugao nossa. Idem, ibidem.

8 Idem, ibidem.

% A terapia génica germinativa distingue-se da engenharia genética de melhoramento. A segun-
da tem como objetivo o melhoramento das caracteristicas (ndo patoldgicas) de pessoas sas (pessoas vivas
ou que ainda ndo nasceram, acrescentamos nos) através da incrementacao de certas caracteristicas. Luis
ARCHER, «Terapia génica germinativa — erradicar doengas hereditarias», cit., p. 168.

1 Refere-se a concretizagao da técnica também em casos de doengas mitocondrias. Neste caso,
do “blastocisto produzido in vitro pelos gametas de um casal” extrai-se os nticleos de células estaminais
e transfere-se para os ovdcitos enucleados da dadora. Luis ARCHER, «Terapia génica germinativa — erra-
dicar doengas hereditdrias», cit., p. 168.

2 Idem, p.170.

% Eram em 2001 (data em que o artigo foi escrito) e continuam a ser na presente data.

% Lufs ARCHER, «Terapia génica germinativa — erradicar doencas hereditarias», cit., p. 168.
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Luis ARCHER relaciona os principios da bioética (autonomia, beneficéncia e
nao-maleficéncia, justi¢a) com a terapia genética germinativa®. Quanto ao principio
da autonomia da vontade (relacionado com a dignidade da pessoa humana), refere
que a utilizagdo de tecnologia para evitar a transmissao de doencas graves pressu-
pOe o consentimento presumido dos descendentes (aqueles que nasceram com re-
curso a técnica), o que nao acontece (e nao vale) no caso da engenharia genética de
melhoramento®. Ora, sera que se pode estender o consentimento presumido ao
caso das geragdes nascidas fruto da FITGV? Temos sérias dtividas de que o con-
sentimento presumido possa legitimar uma manipulacao genética, sobretudo no
caso FITGV?. Por um lado, o consentimento exigido para a pratica de qualquer
ato médico deve, em regra, ser expresso ou tacito, sendo apenas presumido em
casos de situagdes de urgéncia (situagdes excecionais) em que nado se consegue
obter o consentimento®. Quem presta o consentimento sdo os pais da crianga, a
qual, no momento da manipulag¢do, ndo existe enquanto sujeito titular de direitos
e obrigacdes. Os pais autorizam® a manipulacao em material genético que lhes
pertence, mas cujo objetivo é dar origem a uma nova vida. E possivel que a crianga
(futuro adulto) venha a concordar com a intervencao que foi realizada, mas sera
que tal legitima o recurso a técnica? Este “consentimento presumido” serd apenas
justificado por razdes de satide ou também por outros motivos? E nisto que reside
o receio deste tipo de técnicas: a linha entre a tentativa de combater doengas ou
evitar a transmissao de problemas de satide graves e incapacitantes esta muito pro-
xima da linha da utiliza¢do da técnica para fins nao patolégicos'™.

% Idem, pp. 169 e 170.

% Idem, p. 169.

7 Sobre o consentimento informado para o conhecimento e intervengao no genoma humano,
crf. STELA BARBAS, O direito ao genoma humano..., cit., pp. 325-388.

%O art.16.°, n.° 4, da Lei n.° 12/2005, de 26 de janeiro, estipula a exigéncia da obtencao do con-
sentimento informado para a investigacao sobre o genoma humano, “a investigagao sobre o genoma
humano em pessoas nao pode ser realizada sem o consentimento informado dessas pessoas, expresso
por escrito, apds a explicagao dos seus direitos, da natureza e finalidades da investigacdo, dos procedi-
mentos utilizados e dos riscos potenciais envolvidos para si proprios e para terceiros”. O consentimento
é também exigido no recurso as técnicas de PMA (art. 14.° da lei da PMA).

% O consentimento informado tera de respeitar os requisitos da capacidade, informagéo e vo-
luntariedade. Crf. DiaNA COUTINHO, O Consentimento Informado na Responsabilidade Civil Médica, Disser-
tagdao de Mestrado na Escola de Direito da Universidade do Minho, 2014, pp. 66-110.

10 T ufs ARCHER, «Programar o homem do futuro», in LUfs ARCHER, JORGE Biscals, WALTER Oss-
WALD, MICHEL RENAUD (coords.), Novos Desafios a Bioética, Porto, Porto Editora, 2001, p. 192.
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Quanto ao principio da beneficéncia e da ndo-maleficéncia, a terapia germi-
nativa apresenta-se como benéfica a longo prazo, pois permite poupar “um niimero
ilimitado de terapias, caras e custosas, em células somaticas”'?!, reduz o niumero de
doengas hereditarias e podera surgir como um imperativo médico (o dever de o
médico tratar o paciente), caso se prove que 0s riscos nao sao nefastos'™.

Quanto ao principio da justica, uma das principais criticas feitas a esta téc-
nica (e receio) é que se torne em engenharia de melhoramento humano'®, fomen-
tando as inerentes questdes de eugenismo. Além disso, no caso da engenharia de
melhoramento — a tornar-se possivel —, quais os critérios de acesso a mesma? SO os
que tivessem mais possibilidades financeiras é que recorreriam? Ou a tecnologia
seria utilizada para ajudar pessoas com problemas de satide (pessoas com demén-
cias, problemas cognitivos, etc.)'®? Em Portugal, conforme referimos supra, € proi-
bida a terapia génica (crf. art. 8.°, n.° 2, da Lei n.® 12/2005, de 26 de janeiro) que
tenha por objetivo a manipulagao genética de caracteristicas consideradas normais,
bem como a alteragao da linha germinativa de uma pessoa.

d) Os beneficidrios da FIVTG

Outra questao juridica pertinente é a legitimidade de acesso a FIVTG. Quem
podera recorrer? No Reino Unido, s6 as mulheres com doenga mitocondrial podem
recorrer. Além disso, o Reino Unido restringe o acesso a casais heterossexuais, nao
sendo permitido na FIVTG a doagao de espermatozoides. Por conseguinte, esta
vedado o acesso a mulheres solteiras e casais de mulheres que sofram de doenga
mitocondrial.

Caso a técnica seja aprovada em mais paises, serd o acesso limitado a
doenga mitocondrial? A regulamentacao das técnicas de PMA varia, de ordena-
mento para ordenamento, entre “a liberdade de utilizagao das técnicas e critérios
rigorosos e subsidiarios”!®. Ora, receamos que o mesmo podera acontecer na uti-
lizagao da FIVTG, nomeadamente, uma utiliza¢ao para fins distintos do objetivo
de evitar a transmissao da doenga. Por exemplo, serd que um casal de mulheres

01 Idem, ibidem.

12 Lufs ARCHER, «Terapia génica germinativa — erradicar doengas hereditarias», cit., p. 170. No
mesmo sentido, STELA BARBAS, O Direito ao genoma humano..., cit., pp. 96-101.

193 Idem, ibidem.

14 Lufs ARCHER, «Programar o homem do futuro», cit., p. 192.

105 Crf. D1IANA COUTINHO, «O futuro da tecnologia reprodutiva: o ttero artificial», cit., p. 59.
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pode recorrer a técnica para que a crianga nasga com contribui¢do genética de
ambas (uma seria a dadora de mitocondrias)? Ou um casal de mulheres em que
uma sofre da doenga? Sera possivel recorrer para melhorar a fertilidade, surgindo
como uma técnica auxiliar no apoio de problemas de infertilidade?'* Pense-se
ainda na hipotese apresentada por VERA RAPOSO!?: a utiliza¢do da técnica com ma-
terial genético de apenas duas mulheres sem quaisquer problemas de satide'®. Esta
técnica seria muito apelativa para esses casais, mas podera constituir uma alterna-
tiva a doagao de esperma? Temos duvidas que tal possa acontecer em Portugal, face
ao caracter subsidiario das técnicas (crf. art. 3.° da lei da PMA), mesmo no caso de
casais de mulheres'®. E necessaria uma razao fundamentada para o recurso as téc-
nicas, ora, excluir o ADN masculino (a ser possivel) ndo nos parece que possa ser
uma razao valida. Por um lado, desconhece-se os impactos que tal facto poderia ter
na crianga que viesse a nascer. Além disso, se 0 ADN mitocondrial apenas repre-
senta cerca de 0,1% da genética, ndo contribuindo para as caracteristicas fisicas e
emocionais, ndo se justifica que haja o recurso a esta técnica para que a crianga nasga
com material genético de “duas mulheres”. Por outro lado, trata-se de utilizar as
técnicas para satisfazer meros interesses do casal, sem causa médica justificativa'’®,
atentando contra valores e principios fundamentais da nossa sociedade, em parti-
cular o direito a constituir familia. O art. 36.° da CRP consagra o direito a constituir
familia, incluindo a possibilidade de o fazer através de técnicas de PMA (crf. art.
67.° da CRP). No entanto, esse direito tem limites, nomeadamente, as restri¢des do
art. 18.° da CRP, “devendo as restri¢des limitar-se ao necessario para salvaguardar
outros direitos ou interesses constitucionalmente protegidos” e “revestir caracter
geral e abstrato e ndo podem ter efeito retroativo nem diminuir a extensao e o al-
cance do contetido essencial dos preceitos constitucionais” (n.° 3). Assim, seguindo

106 Crf. REBECCA DIMOND, «Social and ethical issues in mitochondrial donation», cit., p. 175. Tal
como aconteceu no caso do bebé nascido na Ucrania.

107 Crf. VERA RAPOSO, O Direito a Imortalidade..., cit., p. 395.

108 A autora ainda refere outras hipdteses, tais como, a utilizagdo da FIVTG por mulheres mais
velhas com o objetivo de rejuvenescimento dos évulos. VERA RAPOSO, «Is Three a Crowd in Repro-
duction?...», cit., p. 253.

1% Em 2016, foi alargado o acesso as técnicas de PMA a casais de mulheres e mulheres solteiras.

9 Na ponderacao de interesses, podera discutir-se se constituird discriminacao afastar um casal
de mulheres quando uma sofre da doenga. Ora, estas mulheres tém ja uma alternativa viavel: a utiliza-
¢ao dos dvulos da mulher s3, sem necessidade de recorrer a técnica. Uma exigéncia especifica de utili-
zagdo dos 6vulos da mulher que sofre de doenca mitocondrial, quando hd alternativa, podera
reconduzir-se aos argumentos referidos no corpo do artigo. Pense-se no acesso dos casais de mulheres
a PMA: uma contribui com o 6vulo, a outra gera a crianca.
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o disposto no art.18.° da CRP, a proibigao da FIVTG — como restrigao do direito a
procriar — atentara contra o principio da proporcionalidade, se for considerada ina-
dequada, desnecessaria e desproporcional (em sentido estrito). Nao existe um di-
reito a constituir familia por qualquer meio e com recurso a qualquer técnica de
PMA. Por outras palavras, é essencial saber se a técnica sera constitucionalmente
protegida e, caso o seja, quando a sua utilizagao podera ser restringida.

A questao passara pelo confronto entre o direito a procriar através da
FIVTG e a limita¢ao de outros direitos constitucionalmente consagrados. E quais
seriam esses direitos? No sentido da proibi¢ao, encontramos a salvaguarda pelo
superior interesse da crianga, a dignidade da pessoa humana (ao considerar a téc-
nica como objeto de instrumentalizacdo da dadora e da crianca) e a proibigao de
modificagdes genéticas. A apoiar a técnica encontramos os direitos fundamentais
(e de personalidade) como o direito a disposigao do prdprio corpo e o direito ao de-
senvolvimento da personalidade. Tal como referimos supra, parece-nos que o re-
curso a técnica apenas por mero desejo de ter um filho com material genético dos
pais ndo é por si s6 suficiente. E necessario que exista uma causa justificativa (mé-
dica) que impossibilite o recurso a procriagao natural e as outras técnicas (homolo-
gas) de PMA. Nao se pode desejar o filho (biologico) a todo o custo e sem olhar a
meios. Além disso, € elemento a ponderar o facto de estas mulheres terem ainda
acesso a técnicas de procriacao heteréloga, como € o caso da doagao de évulos, ndo
estando totalmente vedado o direito a procriar (contrariamente ao que acontece
com mulheres que nem sequer sdo capazes de suportar uma gravidez com gametas
doados).

A proibigao absoluta poder3, todavia, ser ponto de discdrdia e discriminagao
quando comparada com mulheres que podem recorrer ao DGPL. Se mulheres (so-
zinha ou enquanto casal) podem recorrer ao DGPI para evitar a transmissao de
doencgas, sera desproporcional proibir o acesso a FIVTG? Parece-nos que uma res-
posta a esta inquietacdo passara por efetivas explica¢des cientificas, nomeada-
mente, pela real contribuicao do material genético de cada um dos sujeitos para as
caracteristicas da crianga (para ser quem ela €) e se efetivamente essa contribuigao
provoca mudangas genéticas. Se entendermos que a contribui¢ao é minima e nao
tem reflexos na formacao das caracteristicas fisicas e psiquicas da crianca, serd des-
proporcional negar o acesso quando se permite o acesso ao DGPL. Além disso, pode
considerar-se desproporcional na comparagao com o recurso as técnicas de pro-
criagdo heteréloga nas quais efetivamente se sabe que o material doado ira deter-
minar as caracteristicas da crianga. Pelo contrario, caso se prove que ha modificagao
genética, entao a proibicao é justificada atendendo a outros valores fundamentais.
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Estamos numa fase ainda muito prematura para perceber as consequéncias
desta técnica no desenvolvimento da crianga e acreditamos que o futuro ajudara a
entender qual o caminho a seguir. Todavia, tal como referimos anteriormente, tam-
bém reconhecemos que a regulamentagao podera variar de pais para pais. De facto,
tal como ha Estados que admitem qualquer pratica de reprodugao assistida, nao
nos admira que se torne possivel o recurso a técnica para casais de mulheres e mu-
lheres solteiras, abrindo-se a porta a mais turismo reprodutivo, aos riscos de co-
mercializacdo da reproducao humana, entre outros.

e) Embrides excedentdirios

Uma das criticas apresentadas a técnica € o destino a dar aos embrides ex-
cedentdrios'!, reabrindo o debate sobre o estatuto juridico do embrido''?. Realca-
mos o caso do Reino Unido, onde é possivel a utilizagdo da técnica no proprio
embrido. A utilizagdo da FIVTG podera variar consoante o estatuto atribuido ao
embrido e consequente protegao do direito a vida. O art. 24.° da CRP estabelece
que o direito a vida € inviolavel. Em Portugal, o embrido nao € considerado um
ser vivo, ndo tem personalidade juridica (art. 66.° do Coédigo Civil). No entanto,
merece alguma protegao juridica como a tutela penal (crime de aborto) ou tutela
assistencial (aconselhamento genético). Rul MEDEIROS e JORGE PEREIRA SILVA referem
que “o legislador nao esta constitucionalmente obrigado a conferir personalidade
juridica ao embrido”®, mas tal ndo significa que ndo mereca prote¢do. Ora, essa
protecdo deve ser assegurada no sentido de evitar praticas desproporcionais, des-
necessarias e instrumentais. O art. 9.°, n.° 1, da lei da PMA proibe a criacao de em-
brides com o objetivo da sua utilizac¢do para investigacdo cientifica. So6 é licita a
investigacao cientifica em embrides com o “objetivo de prevencao, diagndstico ou
terapia de embrides, de aperfeicoamento das técnicas de PMA, de constituicao de
bancos de células estaminais para programas de transplantagao ou com quaisquer

1 Crf. MARGARIDA SILVESTRE, «Embrides criopreservados — que destino», in JOAO LOUREIRO,
ANDRE DIAS PEREIRA e CARLA BARBOSA (coords.), Direito da Saiide — Estudos em Homenagem ao Prof. Doutor
Guilherme Oliveira, vol. 4, Coimbra, Almedina, 2016, pp. 143-157.

112 Crf. JoAo CARLOS LOUREIRO, «Estatuto do embrido», in Luis ARCHER, JORGE Biscals, WALTER
OsswALD, MICHEL RENAUD (coords.), Novos Desafios a Bioética, Porto, Porto Editora, 2001, pp. 110-121.

113 Rur MEDEIROS e JORGE PEREIRA SILVA, «Comentario ao art. 24.° da CRP», in JORGE MIRANDA e
Rur MEDEIROS (orgs.), Constituicdo da Repiiblica Portuguesa Anotada, Tomo I, 2.* ed., Coimbra, Coimbra
Editora, 2011, p. 517.
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outras finalidades terapéuticas” (n.° 2 do art. 9.°)!'4. Para esse efeito, s6 podem ser
utilizados “embrides criopreservados, excedentdrio, em relagao ao qual nao exista
nenhum projeto parental, embrides cujo estado nao permita a transferéncia ou a
criopreservacao com fins de procriacao; embrides que sejam portadores de ano-
malia genética grave, no quadro do diagndstico genético pré-implantagao; e em-
brides obtidos sem recurso a fecundagao por espermatozoide” (als. a) a d) don.°
4 do art. 9.°). Nos termos do art. 25.° da referida lei, estipula-se o destino dos em-
brides. O n.° 1 refere que “devem ser criopreservados, comprometendo-se os be-
neficidrios a utiliza-los em novo processo de transferéncia embrionaria no prazo
maximo de trés anos”'"®. Decorrido esse prazo, os embrides podem ser doados “a
outras pessoas beneficidrias cuja indicagao médica de infertilidade o aconselhe,
sendo os factos determinantes sujeitos a registo, ou doados para investigagao cien-
tifica nos termos previstos no artigo 9.°” (n.° 3 do art. 25.°). Se a doagao for con-
sentida “sem que nos seis anos subsequentes ao momento da criopreservagao os
embrides tenham sido utilizados por outros beneficiarios ou em projeto de inves-
tigagdo aprovado ao abrigo do artigo 9.°, podem os mesmos ser descongelados e
eliminados, por determinagdo do diretor do centro” (n.° 6 do art. 25.°) e “se ndo
for consentida a doagao (...) podem os embrides ser descongelados e eliminados,
por determinagao do diretor do centro, comunicada previamente ao Conselho Na-
cional da Procriacao Medicamente Assistida.” (n.° 7 do art. 25.°). STELA BARBAS re-
fere que a liberdade de investigacao tem limites, ndo é absoluta, sob pena de violar
direitos constitucionais, tais como, o direito a vida (art. 24.°), o direito a integridade
fisica e moral (art. 25.°), o direito a identidade pessoal e genética (art. 26.°), o direito
a liberdade e seguranca (art. 27.°) e o direito a igualdade (art. 13.%)"°.

f) Direito ao anonimato da dadora versus direito ao conhecimento e identificagdo
da dadora e o direito a identidade pessoal e livre desenvolvimento da personalidade

Associado ao papel da dadora e a sua contribuigdo, surge o debate sobre
se a crianga que venha a nascer da FIVTG tera direito a saber de quem proveio o
ovulo doado e o ADN mitocondrial. Como se resolve o confronto entre o direito

14O art. 42.° da CRP consagra a liberdade de criagado intelectual, artistica e cientifica. Na liber-
dade de criagao cientifica inclui-se a investigagao cientifica.

1150 prazo pode ser prorrogado por mais trés anos (crf. n.° 2 do art. 25.° da lei da PMA).

116 STELA BARBAS, O direito ao genoma humano..., cit., p. 495.
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ao conhecimento das origens genéticas e o conhecimento da dadora versus o di-
reito ao anonimato da dadora? Voltamos ao caso do Reino Unido, por ser o tinico
pais que até a data regulamentou a técnica. A legislacao inglesa estabelece que
nao existe qualquer vinculo parental entre a crianca e a dadora mitocondrial, ndo
assumindo quaisquer direitos e obrigagdes inerentes ao exercicio das responsabi-
lidades parentais. Como vimos, a dadora é equiparada aos dadores de tecidos, nao
é equiparada a uma dadora de évulos para outros tratamentos de fertilizagao. Ape-
sar de ser um problema comum as técnicas de PMA heterdloga, a doutrina'’” de-
fende que existem diferencas entre a revelacao da identidade da dadora na FIVTG,
comparando com as demais técnicas. Para os defensores da prevaléncia do direito
ao anonimato da dadora (nao hd o direito de saber quem ¢ a dadora), ndo se justifica
a revelacdo, pois a crianga ndo herda as caracteristicas fisicas da dadora (o que po-
derd acontecer no caso de mera doagao de évulos)!'8. A crianca herda o ADN nuclear
dos pais'. Para proteger o superior interesse da crianga (o seu bem-estar e o seu
desenvolvimento), defendem que o impacto da revelagao podera ser mais nefasto
do que a nao revelagao face a percentagem minima da contribui¢ao de ADN. Além
disso, entendem que a revelagao da informacao podera traduzir a ideia que a da-
dora teve uma contribui¢ao maior da que realmente teve'*.

Nao entrando no campo da divergéncia doutrinal e jurisprudencial sobre o
confronto entre estes direitos, cumpre-nos deixar apenas uma nota sobre o caso por-
tugués. A lei da PMA consagrava o direito do anonimato do dador em detrimento
do direito a identidade pessoal da crianca nascida das técnicas (crf. art. 15.°). Con-
tudo, a lei prevé o direito ao conhecimento das origens genéticas, ou seja, as infor-
magOes de natureza genética (n.° 2 do art. 15.°). A identidade do dador s6 podia ser
relevada se este expressamente o permitir ou em caso de “razdes ponderosas reco-
nhecidas por sentenca judicial” (n.”* 3 e 4 do art. 15.°). Ora, em abril de 2018, o Acor-
dao do Tribunal Constitucional n.° 225/2018 veio declarar a inconstitucionalidade
com forga obrigatdria geral do n.° 4 do art. 15.°. O Tribunal Constitucional™' consi-

17 Crf. AINSLEY NEWSON, STEPHEN WILKINSON e ANTHONY WRIGLEY, «Ethical and legal issues in
mitochondrial transfer», cit., pp. 590-591.

18 Idem, ibidem.

19 De acordo com o ponto 6.49 da HFEA, “o senso de identidade da crianga seria herdado de
seus pais [sociais]”.

120 Crf. AINSLEY NEWSON, STEPHEN WILKINSON e ANTHONY WRIGLEY, «Ethical and legal issues in
mitochondrial transfer», cit., pp. 590-591.

12! Contrariamente ao proferido no Acérdao n.* 101/2009.
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derou que a regra do anonimato constitui uma “restricao desnecessdria aos direitos
a identidade pessoal e ao desenvolvimento da personalidade”'?. A decisdo € re-
cente, as alteragdes a lei ainda nao surgiram, mas tém gerado bastante controversa
e fala-se essencialmente na diminui¢ao drastica do numero de dadores e dos can-
didatos a procriagao heteréloga. Assim, na eventualidade de a ordem juridica por-
tuguesa regulamentar a FIVIG, terd, nas circunstancias atuais, de obedecer a
decisao do Tribunal Constitucional. Nessa linha de pensamento, a crianca nascida
desta técnica terd direito a saber quem foi a dadora do évulo.

3. Notas conclusivas

Chegados ao término do artigo, deixamos algumas notas sobre o0 nosso mer-
gulho num admiravel mundo novo. Sao inegaveis a influéncia e o impacto da tec-
nologia e da ciéncia na reprodu¢ao humana: o Homem deixou de se reproduzir uni-
camente pelos meios naturais e passou a utilizar, cada vez mais, a tecnologia como
auxilio para combater as causas de infertilidade, evitar a transmissao de doencas
graves, etc. A natureza humana faz do préprio Homem um ser curioso, em busca
continua pelo conhecimento e pela melhoria das condi¢des de vida. De facto, a capa-
cidade intelectual (v.g., a inteligéncia humana) é o principal motor de funcionamento
do ser humano. Assim, o mesmo Homem que tutela e proclama o respeito pela dig-
nidade da pessoa humana e por outros valores fundamentais e que proclama o res-
peito pela conce¢ao natural ou a subsidiariedade da PMA ¢ o mesmo Homem que
promove a investigagao cientifica, que tem a ansia do conhecimento e que pretende
usar as tecnologias no campo da medicina da reproducao. Nessa medida, parece-
-nos que nao estamos na sociedade imaginada por ALDOUS HUXLEY, ainda estamos
longe de uma visao tao industrial e mecanica da vida humana. Todavia, nao nega-
mos que a ciéncia e tecnologia tém construido algumas hipdteses que nos recondu-
zem a essa sociedade. Neste aspeto, o Direito surge com um papel fundamental para
tentar “equilibrar” a procura desenfreada da ciéncia e da tecnologia pelo conheci-
mento e garantir o respeito de principios e valores fundamentais.

122 COMUNICADO DO TRIBUNAL CONSTITUCIONAL, Acérdao n.° 225/2018, 24 de abril de 2018 [con-
sult. 24.04.2018], disponivel em: http://www.tribunalconstitucional.pt/tc/imprensa02-bd4453.html.



Tecnologia e reprodugao humana: a fertilizagao in vitro trigamética

A FIVTG surge numa linha ténue entre o milagre da reprodugao e a desu-
manizagio. E certo que algumas das suas questdes (problemas) sao novas, porém,
apresenta problemas comuns as demais técnicas de PMA. O grande receio da téc-
nica esta associado a eventual alteracdo do genoma humano e, por conseguinte,
eventuais problemas de eugenismo que possam decorrer (violadores da dignidade
humana). Consideramos que, se efetivamente se provar que hd alteragao do genoma
humano, a FIVTG nao deve ser admitida e praticada. Temos sérias dtividas quanto
aos efeitos e consequéncias da técnica, sobretudo na crianga que venha a nascer. Re-
ceamos a proximidade com a engenharia genética de melhoramento. Para onde ca-
minhamos? Receamos que o futuro da tecnologia reprodutiva passe pelo design
baby, o bebé projetado.

Por fim, apesar dos nossos receios, acreditamos que a reproducao humana
através da forma natural ndo se extinguira. E certo que ALDOUS HUXLEY previu uma
sociedade desprovida de valores humanos, mas também ¢é verdade que, 27 anos
depois, o autor regressou a essa sociedade'® e concluiu que a reprodugao natural
nao deixaria de existir. Apesar da influéncia da tecnologia, a nossa sociedade as-
senta em valores e principios que nos fazem acreditar que a reprodugao assistida
ndo se tornard a regra.

123 No livro O Regresso ao Admirdvel Mundo Novo.
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Resumo: Ao longo deste estudo, procede-se a uma andlise critica da proposta de
regulacao da eutanasia, apresentada em Espanha pelo grupo parlamentar socialista. A
titulo preliminar far-se-a uma aproximagao ao conceito de eutanasia, os diferentes
tipos que se reconhecem, a distingao de figuras afins e a regulagao juridica vigente,
cuja alteragao se pretende. Ao analisar a proposta abordam-se os dois elementos que
a sustentam: a dignidade humana como fundamento e a autonomia da vontade como
pressuposto. Por fim, ter-se-4 em conta o seu enquadramento constitucional e a pon-
deracgao de direitos em conflito, dedicando particular atencao a objecao de consciéncia
do pessoal médico.

Palavras-chave: Eutanasia; morte digna; consentimento informado; objegao de
consciéncia.

1. Consideraciones previas

Los planteamientos sobre el final de la vida, especialmente el recurso a la
eutanasia y al suicidio asistido, suscitan cuestiones controvertidas que, aunque
son de raiz antigua estan adquiriendo una importancia creciente en la sociedad.
Como sefiala MARTIN SANCHEZ la relevancia del debate actual se debe a la concu-
rrencia de un conjunto de factores' entre los que cabe destacar los siguientes:

- el impacto que despliegan los avances médicos en el proceso natural de
muerte (tecnologia de soporte vital), y la dificultad que conlleva determinar cuando
debe renunciarse a ellos para no incurrir en el denominado “encarnizamiento tera-
péutico”?

'T. MARTIN SANCHEZ, «La eutanasia y el suicidio asistido: posiciones religiosas y jurisprudencia
del Tribunal Europeo de Derechos Humanos», Revista General de Derecho Candnico y de Derecho Eclesids-
tico del Estado, num. 38, 2015, pp. 2-6.

2 A. M. MARrcos DEL CANO, La eutanasia. Estudio filoséfico-juridico, Madrid, 1999, p. 12.
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- el reconocimiento del principio de autonomia del paciente, que consagra el
derecho al “consentimiento informado”? en relacién con cualquier acto médico
(preventivo, diagnostico o terapéutico). Derecho que ha supuesto una transforma-
cion radical de las relaciones médico-paciente, que puede ejercitarse personalmente
en tiempo presente o con eficacia diferida a través del otorgamiento de las deno-
minadas voluntades anticipadas o instrucciones previas, y que plantea el dilema
ético y juridico de sus limites, es decir, si incluye o no la voluntad del paciente de
poner fin a una vida que considera insoportable;

- el cambio social que se ha producido en torno al proceso de muerte, puesto
que las personas ya no suelen morir en casa atendidas por sus familiares, sino que,
en un altisimo porcentaje, fallecen en centros hospitalarios experimentando sen-
saciones de angustia y soledad, y el temor al dolor, a la pérdida de autonomia y a
convertirse en una carga para la familia, lo que incrementa el deseo de acortar el
transito hacia la muerte*.

- la repercusion medidtica de casos relacionados con la eutanasia y el suicidio
asistido®, resultando destacables, entre otros muchos, Brittany Maynard® en Estados
Unidos, Terry Bland” en Reino Unido, y Ramén Sampedro® en Espania.

3 Proclamado por el Convenio para la proteccién de los Derechos humanos y la Dignidad del ser humano
con respecto a las aplicaciones de la biologia y la medicina (1997).

* Como asi pone de relieve la Asamblea Parlamentaria del Consejo de Europa, en su Recomen-
dacién 1418 (1999), de 25 de junio, sobre la Proteccion de los Derechos humanos y la dignidad de los enfermos
terminales y moribundos.

®>Uno de los primeros autores en abordar la problematica de la eutanasia desde esta perspectiva
fue Peter Singer. P. SINGER, Repensar la vida y la muerte. El derrumbe de nuestra ética tradicional, Paidds,
Barcelona, pp. 137 y ss.

¢ Joven de veintinueve afios que, con un prondstico de seis meses de vida, realizé una campara
para promover una legislacion sobre la muerte digna mediante el suicidio asistido en aquellos Estados
de Estados Unidos en los que es ilegal. Ante la inminencia de su muerte se trasladé al Estado de Oregon,
donde el suicidio asistido es legal, y puso fin a su vida después de escribir un mensaje en Facebook, ex-
poniendo las razones de su decision y despidiéndose de sus familiares y amigos.

7 Este joven permanecio en un estado vegetativo permanente durante cinco afos, hasta que sus
padres obtuvieron la autorizaciéon judicial para que le fuese retirada la hidratacion y alimentacion ar-
tificiales, permitiéndosele asi “morir con dignidad”. Para un andlisis del caso en profundidad, P. SINGER,
Repensar la vida y la muerte. El derrumbe de nuestra ética tradicional, cit., pp. 67-87.

8 Joven tetrapléjico con una inmovilidad total de su cuerpo con excepcion de la cabeza que per-
manecid en esta situacion veintiocho afios. Solicit6 ante los tribunales el reconocimiento del derecho al
suicidio asistido que le fue denegado por constituir un delito segtin la legislacion penal espafiola vi-
gente. En su recorrido procesal llego hasta el Tribunal de Estrasburgo, que inadmitié su recurso. Final-
mente, puso fin a su vida ingiriendo, mediante una pajita, el cianuro potasico que una persona no
identificada puso en un vaso junto a €l, a peticién suya, para que pudiera beberlo.
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-y, enultimo lugar, la despenalizacién progresiva que respecto de ambas con-
ductas ha cristalizado en distintos paises. Asi, en Europa, la eutanasia y el suicidio
asistido estan permitidos por ley en Holanda’, Bélgica'® y Luxemburgo'!; y el sui-
cidio asistido esta contemplado por ley en Suiza'’; en Canada, el Tribunal Supremo
declar6 en 2015 que la ayuda médica al suicidio es un derecho fundamental’; en
Estados Unidos, el suicidio asistido estd permitido por ley en los Estados de Ore-
gon', Washington' y Vermont'® y por decision judicial en los Estados de Montana'
y New Meéxico'; y en Latinoamérica, el Tribunal Constitucional de Colombia de-
clar6 en Sentencia de 15 de mayo de 1997 que el recurso a la eutanasia y al suicidio
asistido constituyen un derecho fundamental del enfermo terminal.

°Desde el 1 de abril de 2002 se permiten la eutanasia y el suicidio asistido bajo determinadas
condiciones.

0La Ley de 28 de mayo de 2002 regula la eutanasia, pero no menciona el suicidio asistido. Sin
embargo, la Comision Federal de Control y Evaluacion para la aplicacion de esta Ley ha venido consi-
derando, en la préctica, que el suicidio asistido también esta amparado por la misma.

" Desde el 1 de abril de 2009 se permiten la eutanasia y el suicidio asistido bajo determinadas
condiciones.

12 En Suiza, la eutanasia es delito, pero no el auxilio al suicidio. No es necesaria la asistencia
del médico, pero si que éste prescriba el farmaco letal.

13 Sentencia de 6 de febrero de 2015, caso Carter v. Canada, el Tribunal afirmé que la ayuda mé-
dica al suicidio es un derecho fundamental y que, por tanto, dicha prohibicién penal resulta contraria
a la Constituciéon por lesionar los derechos a la vida y a la libertad e integridad fisica y psiquica. La
sentencia concluyé manifestando que es inconstitucional negar la ayuda médica al suicidio a enfermos
adultos capaces y libres que la pidan a causa de una enfermedad irremediable, o de una discapacidad,
que les cause un sufrimiento permanente, intolerable e irreversible.

" Death with Dignity Act, de 17 de octubre de 1997.

15 Death with Dignity Act, de 2 de enero de 2009.

16 Patient Choice and Control at End of Life Act, de 20 de mayo de 2013.

7La sentencia del First Judicial District Court, sobre el caso Baxter v. Montana, de 5 de diciembre
de 2008, declar6 que un paciente terminal competente tiene derecho, segun la Constitucion de Montana,
a morir con dignidad. Este derecho incluye el de utilizar la asistencia de un médico para que prescriba
una dosis letal de medicamento, que el paciente puede utilizar cuando decida terminar con su vida.
Esta decision fue confirmada por el State Supreme Court de Montana, en la sentencia de 31 de diciembre
de 2009.

18 El Second District Court de Alburquerque declard, en enero de 2014, que la solicitud de ayuda
de un enfermo terminal para morir es un derecho fundamental.
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2. La progresiva juridificacion del proceso de muerte

Aligual que en otros Estados, el contexto descrito ha propiciado la adopcién
en Espana de una progresiva regulacion del ejercicio de los derechos que deben ser
garantizados en el proceso de muerte para respetar y preservar la dignidad humana;
bien juridico protegido constitucionalmente que constituye el fundamento del orden
politico y la paz social (ex. art. 10.1 CE). Este argumento ha sido esgrimido por las
legislaciones autondmicas que han abordado este trance con la nomenclatura
comun “De los derechos y garantias de la dignidad de la persona en el proceso de
la muerte”?, y ahora se invoca, también, para justificar la reciente Proposicion de Ley
Orgdnica de Regulacién de la Eutanasia, presentada por el Grupo Parlamentario So-
cialista (PSOE), que, de prosperar, no solo la despenalizaria, sino que la configuraria
como un derecho de rango constitucional®.

En la sociedad actual es comtinmente aceptado que toda regulacion sobre
la toma de decisiones en el proceso de muerte debe partir del valor intrinseco de
la vida humana (presupuesto ontico de la existencia) que tiene como contrapeso
el disvalor de la muerte (que debe evitarse y no protegerse)?'. Desde distintas po-
siciones religiosas, se defiende la sacralidad de la vida humana, que es intrinseca e
indisponible para el hombre?. Y desde la perspectiva filosdfica, se alude a la santidad
de la vida humana, interpretada como valor intrinseco y absoluto, que obliga a su
titular a conservarla, que exige a los demads no danarla, e impone al Estado el deber
de su proteccién® (la vida es indisponible y prevalece sobre cualquier otro valor
que colisione con ella). En el dmbito juridico, se otorga a la vida humana un valor
absoluto o casi absoluto, de caracter indisponible y de rango superior a la libertad

¥ Una aproximacion a estas legislaciones autondmicas la realiza M* L. LABACA ZABALA, «Derechos
y garantias de la dignidad de la persona en el proceso de la muerte: especial referencia a las leyes auto-
nomicas de Andalucia, Aragén y Navarra», Quaestio Iuris, vol. 7, num. 2, 2014, pp. 710-758. También, sobre
el tema, M. LEAL ADORNA, «Ley andaluza de derechos y garantias de la dignidad de la persona en el pro-
ceso de la muerte: sus problemas presentes y futuros», en J. ROSSELL y R. GARCIA GARCIA (coords), Cues-
tiones de Derecho Eclesidstico del Estado. In memoriam Alex Seglers, Ed. Rasche, Madrid, 2012, pp. 341-379.

2 Proposicion de Ley 122/000239, Boletin Oficial de las Cortes Generales, Congreso de los Di-
putados, 21 de mayo de 2018, Proposiciones de Ley, nim. 270-1.

21'V. MENDEZ BAIGES, Sobre morir. Eutanasias, derechos, razones, Madrid 2002, p. 25.

21. MARTIN SANCHEZ, «La eutanasia y el suicidio asistido: posiciones religiosas y jurisprudencia
del Tribunal Europeo de Derechos Humanos», cit., pp. 3y ss.

% R. DWORKIN, El dominio de la vida. Una discusion acerca del aborto, la eutanasia y la libertad indi-
vidual (Trad. R. Caracciolo y V. Ferreres), Barcelona 1994, pp. 254-255.
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personal, de manera que en su defensa podria actuarse incluso contra la voluntad
de su titular®.

En la realidad juridico-positiva espafiola, 1a vida esta configurada como un de-
recho fundamental (ex. art. 15 CE) y es considerada el primero de los derechos®.
La supremacia de la vida se refleja también en los textos internacionales sobre de-
rechos humanos suscritos por Espafa, que la proclaman como un derecho inhe-
rente a la persona y limitan la libre disposicion de la misma por su titular®. En este
sentido, la Recomendacion 1418/1999 del Consejo de Europa sobre la proteccion de los de-
rechos del hombre y de la dignidad de los enfermos terminales y los moribundos (1999),
defiende el derecho a la vida de los enfermos incurables y los moribundos aunque
hayan manifestado una voluntad contraria en tal sentido y declara que el deseo de
morir expresado por un enfermo incurable o un moribundo no puede en si servir
de justificacion legal a la ejecucion de acciones dirigidas a ocasionar su muerte.
Esta ha sido también la posicion defendida por el TEDH que ha tenido ocasion de
pronunciarse sobre la disponibilidad del derecho a la vida en distintas ocasiones®.
Para el TEDH, el art. 2 CEDH, no sélo prohibe a los Estados provocar la muerte de
forma intencionada (obligaciones negativas), sino que les impone también la adop-
cion de las medidas necesarias para su proteccion (obligaciones positivas), de ma-
nera que no cabe inferir que el art. 2 CEDH reconozca un derecho a morir en el

2 C. M* RoMEO CAsABONA, «El marco juridico-penal de la eutanasia en el Derecho Espariol»,
Revista de la Facultad de Derecho de la Universidad de Granada (homenaje al Profesor J.A. Sainz Cantero),
num. 13, 1987 (publicado en 1989), p. 203. También A. Torio LOPEZ, «; Tipificacién de la eutanasia en el
Coédigo Penal? Indicaciones provisionales», Revista de la Facultad de Derecho de la Universidad de Granada
(homenaje al profesor J.A. Sainz Cantero), nium. 13, 1987 (publicado en 1989), pp. 233 y ss. Una sintesis
de los autores que defienden el caracter absoluto del bien vida puede verse en C. JUANATEY DORADO,
Derecho, suicidio y eutanasia, Madrid 1994, pp.342-346.

% MORENO ANTON considera que el sistema espariol es paternalista en lo que a la vida se refiere,
dispensandole una proteccién superior, en ocasiones, a la libertad y autonomia individuales: desde el
art. 143 del Codigo Penal, que castiga la induccidn y cooperacion al suicidio, asi como la eutanasia
activa directa consentida, hasta las limitaciones legales a la publicidad del tabaco y el alcohol, o la obli-
gatoriedad del casco en las motos y del cinturén de seguridad en los coches. M. MORENO ANTON, «Dig-
nidad humana y final de la vida en las disposiciones autondmicas», Revista General de Derecho Canénico
y Derecho Eclesidstico del Estado, nam. 40, 2016, pp. 21-22.

% Vid. art. 3 DUDH, art. 6 PIDCP y art. 2 CEDH.

¥ Entre otras, STEDH de 29 de abril de 2002, caso Dyane Pretty c. Reino Unido; la STEDH de 20
de enero de 2011, caso Haas c. Suiza; STEDH de 19 de julio de 2012, caso Koch c. Alemania; STEDH de
14 de mayo de 2013, caso Gross c. Suiza; y STEDH Gran Sala de 5 de junio de 2015, caso Lambert y otros
c. Francia. Al respecto, I. MARTIN SANCHEZ, «La eutanasia y el suicidio asistido: posiciones religiosas y
jurisprudencia del Tribunal Europeo de Derechos Humanos», cit., pp. 17 y ss.
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sentido de poner fin a la vida propia con ayuda de otra persona o de la autoridad
publica, puesto que no incluye la facultad de exigir al Estado que permita o facilite
la muerte®.

No obstante, desde estas mismas perspectivas, se defienden, a su vez, otros
planteamientos con argumentos sélidos que pretenden compatibilizar vida y
muerte como realidades juridicas, y, en consecuencia, junto al derecho a la vida,
se sittia la posibilidad de alcanzar una muerte digna. Desde algunas posiciones re-
ligiosas minoritarias se enfatizan tanto la dignidad de la persona, como su auto-
nomia y la libre toma de decisiones en conciencia; por consiguiente, se estima que
las personas, por el hecho de serlo, tienen derecho a una despedida digna y que
Dios ha confiado a la persona moribunda la responsabilidad y la decisiéon en con-
ciencia sobre el momento y modo de su muerte®. Y desde planteamientos filoséficos,
se pone de relieve que la vida no tiene un valor absoluto y que lo importante no
es la vida como fendmeno bioldgico, sino la calidad de vida®, porque el derecho
a la vida no puede centrarse en la mera subsistencia o en la supervivencia, sino
en un modo humano de vivir. El valor relativo de la vida llevaria aparejado el
deber de respetar la vida ajena, pero no el deber de vivir la propia en condiciones
inhumanas, de tal manera que se consideraria licito disponer de la propia vida en
determinadas circunstancias®'.

Asimismo, en el plano tedrico-juridico, se interpreta que el derecho a la vida
no goza realmente de una proteccion absoluta puesto que los propios ordena-
mientos contemplan excepciones® (p.e. la legitima defensa frente a agresiones de
otro, la pena de muerte en tiempo de guerra, etc.). Y se destaca, ademas, que el
derecho a la vida no puede ser considerado en abstracto, sino que debe entenderse
conectado con otros bienes y valores que también gozan de proteccion, especial-

2 STEDH de 29 de abril de 2002, caso Dyane Pretty c. Reino Unido § 54 y STEDH Gran Sala de
5 de junio de 2015, caso Lambert y otros c. Francia § 117.

» Posicion defendida por el tedlogo suizo Hans Kung, expresada en H. KUNG y W. JENS, Morir
con dignidad. Un alegato a favor de la responsabilidad (Trad. de J.L. Barbero), Madrid 1997 y sintetizada
por M. PORRAS DEL CORRAL, «Eutanasia: un debate abierto», Problemas de la eutanasia, Madrid 1999, pp.
168-171.

% R. DWORKIN, El dominio de la vida, Una discusion acerca del aborto, la eutanasia y la libertad indi-
vidual, cit., pp. 279-284.

31 A. CALSAMIGLIA, «Sobre la eutanasia», Doxa, Cuadernos de Filosofia del Derecho, nm. 4, 1993,
pp- 341-342.

32 A. CABELLO MOHEDANO, J.M. GARCIA GIL y D.A. VIQUEIRA TURNEZ, Entre los limites personales
y penales de la eutanasia, Cadiz, 1990, p.99.



La eutanasia: valoracién de su encaje constitucional y analisis critico de su propuesta de regulacion...

mente la dignidad y la libertad personal. Por consiguiente, la dignidad afadida a
la vida exigiria el respeto a la dignidad en la muerte, es decir el derecho a morir
como personas®; o, en otras palabras, la dignidad, que es inherente sélo a la vida
humana se convertiria en el fundamento de un nuevo derecho de los enfermos
terminales: el derecho a una muerte digna®. La unién de vida humana y libertad
personal (autonomia) implicaria, pues, el derecho de toda persona a su autode-
terminacién en los distintos ambitos de su existencia incluyendo la propia muerte.
Asi, considerando que el derecho a la vida es estrictamente individual®, su titular
deberia gozar, en aras de su libertad, de autonomia para decidir si desea o no se-
guir viviendo; y el Estado no tendria potestad ni competencia para interferir en
esa decision individual porque ello constituiria la manifestacion de un paterna-
lismo injustificado encaminado a proteger al propio sujeto de si mismo, sin res-
petar su voluntad?.

En la actualidad, el respeto a la autodeterminacion del ser humano y el re-
conocimiento de la disponibilidad de la vida por su titular son dos cuestiones re-
sueltas legislativamente en aquellos sistemas que, como el espanol, consideran
atipico (licito) el suicidio, no sancionando su tentativa o frustraciéon®. En esta
misma linea, el TEDH ha sefialado que el derecho de una persona a decidir como
y cuando quiere poner fin a su vida, siempre que sea capaz de adoptar una libre
decision al respecto y de actuar en consecuencia, es una de las facultades que con-
forman el contenido del derecho a la vida privada del art. 8 CEDH®. Se encuadra,
por tanto, en el margen de apreciacion de los Estados, la posibilidad de adoptar
medidas tendentes a conseguir un equilibrio entre la proteccién del derecho a la

3 V. MENDEZ BAIGES, Sobre morir. Eutanasias, derechos, razones, cit., p. 52.

3 G. PECES-BARBA, «La eutanasia desde la Filosofia del Derecho», Problemas de la eutanasia, Ma-
drid, 1999, pp. 20 y 23.

% Defiende CARBONELL MATEU que no existe un deber juridico de vivir al servicio de la comu-
nidad ni de la ética, es decir no se puede hablar de una funcién social de la vida, lo que significa que,
aunque tenga un indudable valor positivo, no puede ser impuesta contra la voluntad de la persona y
por lo tanto hay que afirmar la disponibilidad de la propia vida. A. CARBONELL MATEU, «Constitucion,
suicidio y eutanasia», Cuadernos Juridicos, nim. 10, 1993, pp. 30-31.

% M. GASCON ABELLAN, «Problemas de la eutanasia», Sisterna, num. 106, enero 1992, pp. 95-97.

% .M. ZUGALDIA ESPINAR, «Eutanasia y homicidio a peticion: situacion legislativa y perspecti-
vas politico-criminales», Revista de la Facultad de Derecho de la Universidad de Granada (homenaje al Pro-
fesor J. A. Sainz Cantero), nim. 13, 1987, p. 294.

% STEDH de 20 de enero de 2011, caso Haas c. Suiza, § 50 y STEDH de 14 de mayo de 2013,
caso Gross c. Suiza, § 59 y 60.
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vida y el derecho del paciente al respeto a su vida privada y a su autonomia per-
sonal®.

Al concluir que la vida, como bien juridico, no tiene un grado de proteccion
absoluto, sino que debe conjugarse con otros bienes y valores que también son dig-
nos de proteccion, como la libertad y la dignidad, se sientan las premisas basicas
para abordar la contemplacion juridica de la muerte digna y analizar si su signifi-
cado legal se extiende a la eutanasia.

3. La eutanasia: concepto, clasificacion y figuras afines

El término eutanasia (del griego eu-thanatos) significa “buena muerte”, en el
sentido de muerte apacible y sin dolor. Con esta acepcidn se introdujo en el voca-
bulario cientifico por Francisco Bacon en 1623. No obstante, en la actualidad, se en-
tiende por eutanasia la acciéon u omision que pretende dar muerte, de una manera
indolora, a los enfermos incurables; y algunos sectores defienden su identificacion
con una “muerte digna”.

La eutanasia es un concepto de dificil definicion porque puede contemplarse
desde perspectivas muy diferentes*': religiosa, filosofica, médica, ética y juridica.
Asi, desde un punto de vista religioso, se define como “una accién u omision que por
su naturaleza e intencion causa la muerte a otro, con el fin de eliminar cualquier
dolor”#. Desde una dptica médica, la Organizacion Mundial de la Salud la define
como “una accion del médico que provoca deliberadamente la muerte del pa-

¥ A juicio de MARTIN SANCHEZ, el art. § CEDH s6lo protege el derecho a elegir el momento y la
forma de suicidarse, pero no la facultad de exigir a un tercero una accién para acabar con la propia exis-
tencia, mediante la eutanasia o el suicidio asistido, lo que entraria en contradiccién con el art. 2. Ahora
bien, en virtud de tales preceptos, un Estado podria adoptar las medidas necesarias para poder realizar
una eutanasia o un suicidio asistido dignos, aunque no esté obligado a hacerlo. I. MARTIN SANCHEZ, «La
eutanasia y el suicidio asistido: posiciones religiosas y jurisprudencia del Tribunal Europeo de Derechos
Humanos», cit., p. 32.

% Como asi sefiala M. MORENO ANTON, «Eleccion de la propia muerte y derecho: hacia el reco-
nocimiento juridico del derecho a morir», Revista General de Derecho Candnico y Derecho Eclesidstico del Es-
tado, nim. 3, 2003, p. 2.

4 Recoge varias definiciones desde diferentes perspectivas I. ALVAREZ GALVEZ, La eutanasia vo-
luntaria auténoma, Madrid, 2002, pp. 31-36. En sentido similar A.M. MARCOS DEL CANO, La eutanasia.
Estudio filoséfico-juridico, cit., p. 57.

2 Enciclica Evangelium Vitae, Juan Pablo II, de 25 de marzo de 1995, ntim. 65.
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ciente”®.'Y desde una perspectiva juridica, suele definirse como la accién u omision
de una persona que, a peticion de otra, que se encuentra en una situacioén de en-
fermedad terminal o que le causa una existencia insoportable e irreversible, le pro-
voca la muerte para poner fin a su sufrimiento*.

De estas definiciones cabe concluir que, a priori, serian dos las caracteristicas
identificadoras de la eutanasia: que sea provocada por un tercero (normalmente
personal sanitario), y que tenga una intencion compasiva (suprimir el sufrimiento
del paciente).

La clasificacién de la eutanasia puede realizarse en funcidn de diferentes cri-
terios®.

Atendiendo a la finalidad que persigue se distingue entre: homicidio piadoso
o por compasion, si la muerte se busca como medio para privar al enfermo de dolor,
de una deformacion fisica, de una ancianidad penosa o de cualquier quebranto que
convierte su vida en “imposible” (p.e. tetraplégico, ancianos con demencia senil
muy avanzada); y eutanasia eugenésica, econdmica o social, si la muerte se busca como
medio para purificar la raza, o para liberar a la familia o a la sociedad de la carga de
las denominadas “vidas sin valor” o “vidas sin calidad de vida” (p.e. nacidos anen-
céfalos, estado vegetativo persistente).

Atendiendo a los medios empleados se distingue entre: eutanasia activa, accion
deliberada encaminada a provocar la muerte (de forma directa o indirecta*) (p.e.
mediante el suministro de farmacos letales o sedantes); y eutanasia pasiva, omision
de los medios necesarios para sostener la vida, bien porque no sean aplicados
siendo necesarios, o bien porque una vez aplicados sean retirados, con el fin de
procurar la muerte (p.e. respiracion artificial, hidratacion y alimentacion artificial,
dialisis).

Asimismo, en el ambito de la eutanasia activa, atendiendo a la intencionalidad,
se distingue a su vez entre: eutanasia activa directa, accion encaminada a provocar
de forma intencionada la muerte (p.e. inyeccion letal) que en muchos ordenamientos

% M. SUREDA GONZALEZ, «Enfermo terminal, Muerte y Eutanasia», en Asociaciéon Catalana de
Estudios Bioéticos [www.aceb.org].

# A.M. MARCOS DEL CANO, La eutanasia. Estudio filosdfico-juridico, cit., p. 15.

4 Para la clasificacion se siguen los criterios sugeridos por J. VEGA GUTIERREZ, «La pendiente
resbaladiza en la eutanasia en Holanda», Cuadernos de Bioética, vol. 18, num. 62, 2007, pp. 90-92.

% Una critica de la distincion entre eutanasia directa e indirecta, en el sentido de que ambas
merecen el mismo juicio moral negativo, puede verse en I. ALVAREZ GALVEZ, La eutanasia voluntaria au-
tonoma, cit., pp. 85-86.
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juridicos (p.e. el espafol) se equipara a un homicidio con unas caracteristicas de-
terminadas; y eutanasia activa indirecta¥, accidn encaminada a minorar o suprimir el
sufrimiento que conlleva, como efecto secundario, la aceleracion del proceso de
muerte (p.e. sedacion paliativa).

Atendiendo a la autonomia de la voluntad, y, por tanto, cambiando de pers-
pectiva, también se puede distinguir entre: eutanasia voluntaria, cuando es expre-
samente solicitada por el paciente de forma inequivoca bien en tiempo presente
o bien en diferido por haber otorgado el documento de voluntades anticipadas o
instrucciones previas (consentimiento); y eutanasia involuntaria, cuando se aplica
sin que conste el consentimiento expreso del paciente. Parece evidente que no
cabe imponer la eutanasia en contra de la voluntad del paciente por lo que este
supuesto constituira siempre un homicidio o un asesinato*.

En la sociedad actual el término “eutanasia” se utiliza principalmente para
identificar a la eutanasia “activa, directa y voluntaria”, que es punible en la mayor
parte de los ordenamientos juridicos; siendo necesario, por tanto, distinguirla de
otras figuras afines directamente relacionadas con la muerte de las personas:

- cacotanasia: hace referencia a los “casos en los que se quita la vida a un en-
fermo en contra de su voluntad o sin tener constancia de cual es su deseo al res-
pecto”. Conforme a la clasificacion anteriormente expuesta, esta figura se incluiria
en la eutanasia activa directa involuntaria y seria punible (constitutiva de homici-
dio o asesinato)®’;

- distanasia: (muerte dificil), se emplea para identificar el encarnizamiento
terapéutico que consiste en la prolongacion artificial de la vida del enfermo ter-
minal mediante la utilizacién de medios proporcionados o desproporcionados®
pese a la certeza de que no existe posibilidad de recuperacion. Esta figura seria

¥ M. GOMEZ TOMILLO, «Tratamiento y limites juridicos penales de la eutanasia activa indirecta.
El derecho a no sufrir», Aspectos médicos y juridicos del dolor, la enfermedad terminal y la eutanasia, M. GOMEZ
TOMILLO, J.J. LOPEZ-IBOR y J.A. GUTIERREZ FUENTES (coords.), Madrid, 2008, p. 180.

#8J. LOPEZ BARJA DE QUIROGA, Los limites de la vida y la libertad de la persona, Valencia, 2011, p. 191.

¥ ]. GAFO, Bioética teoldgica, Madrid, 2003, p. 258.

% Corresponde a los médicos determinar qué medios se pueden considerar proporcionados y
cuales desproporcionados para un paciente determinado, teniendo en cuenta sus circunstancias con-
cretas. No obstante, hay una serie de medios que hoy dia se consideran habitualmente como ordinarios
o proporcionados (la hidratacién y la nutricion por boca o sonda nasogastrica, son los cuidados basicos
minimos). Sobre el tema puede consultarse COUNCIL OF EUROPE, «Guide on the decision-making process
regarding medical treatment in end-of-life situations», mayo de 2014, p. 12.
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susceptible de reproche ético, pero no juridico salvo que lesione la integridad del
paciente®;

- adistanasia: (dejar morir en paz al que no tiene esperanza de sobrevivir), se
emplea para identificar la omision o retirada de medios extraordinarios o despro-
porcionados para prolongar artificialmente la vida de un enfermo terminal. Estan
ausentes, tanto la accion positiva de matar como la posibilidad de llevar una vida
natural. Conforme a la clasificacién anteriormente expuesta, esta figura se incluiria
en la eutanasia pasiva®; y

- ortotanasia: (muerte correcta o a su tiempo), se emplea para designar una
situacion intermedia entre la eutanasia y la distanasia. Se diferencia de la eutanasia
porque no busca provocar ni acelerar la muerte, y de la distanasia porque no per-
sigue prolongar una vida terminal a toda costa. Hace referencia a la situacién en
la que se deja el enfermo terminal fallecer como consecuencia del proceso natural
de la muerte sin emplear medios para provocar su deceso ni para prolongar el pro-
ceso por medios extraordinarios. No se opone a la utilizacion de medios paliativos
para aliviar el dolor y el sufrimiento del enfermo que se encuentra en el estadio
final de su existencia; desde el punto de vista ético, seria la figura mas adecuada
para gestionar el transito hacia la muerte™.

Por su parte el suicidio asistido, también denominado eutanasia voluntaria au-
tonoma™, se caracteriza porque, previa solicitud del enfermo terminal, o que se en-
cuentra en una situacién de existencia irreversible e insoportable, un tercero
(normalmente, pero no necesariamente, miembro del personal sanitario) facilita el
suicidio a través p. e. de la entrega de un farmaco letal y de las instrucciones y los
medios para su utilizacion. A diferencia de la eutanasia, en el suicidio asistido la
muerte no se produce como consecuencia de la intervencion directa de un tercero

sino por la accion del propio paciente que se administra a si mismo el farmaco.

51 A. FERNANDEZ-CORONADO y S. PEREZ ALVAREZ, La proteccion de la salud en tiempos de crisis. Nuevos
retos del bioderecho en una sociedad plural, Valencia, 2014, pp. 325-326.

52 M. MORENO ANTON, M., «Eleccién de la propia muerte y derecho: hacia el reconocimiento ju-
ridico del derecho a morir», Revista General de Derecho Candnico y Derecho Eclesidstico del Estado, num. 3,
2003, p. 2.

% M. GOMEZ SANCHO y M. OJEDA MARTIN, «Medicina paliativa y eutanasia», Aspectos médicos y
juridicos del dolor, la enfermedad terminal y la eutanasia, cit., p. 533. Y, en el mismo sentido, L. ALVAREZ GALVEZ,
La eutanasia voluntaria auténoma, cit., p. 260.

> ]. LOPEZ BARJA DE QUIROGA, Los limites de la vida y la libertad de la persona, cit., p. 191.

103



104

M?* Olaya Godoy

Realizadas estas precisiones se analiza, a continuacion, la proposicion de
Ley Organica de regulacion de la eutanasia para valorar su encaje constitucional.

4. Analisis de la Proposicion de Ley Organica de Regulacion de la Euta-
nasia formulada en Espafia por el Grupo Parlamentario Socialista

El pasado 3 de mayo del afio en curso se presentd ante el Congreso de los
Diputados, conforme al art. 124 del Reglamento del Congreso de los Diputados,
la Proposicion de Ley Orgdnica de Regulacion de la Eutanasia redactada por el Grupo
Parlamentario Socialista (PSOE)*, que tiene como objetivo principal la modifica-
cion de la regulacion juridica vigente que tipifica como delito la eutanasia (activa
directa) y el suicidio asistido (ex. art. 143.4 del Codigo penal).

4.1. Breve sintesis de la regulacion vigente

La induccién al suicidio, la cooperacion al suicidio (que incluye el suicidio
asistido), y el auxilio ejecutivo al suicidio (eutanasia activa directa), son conductas
tipificadas como delito que estan reguladas en el art. 143 del Cdédigo penal.

Desde el punto de vista juridico, como destaca Diaz RIPOLLES®, la eutanasia
es el comportamiento que, de acuerdo con la voluntad o interés de otra persona que
padece una lesion o enfermedad incurable, generalmente mortal, que le causa gra-
ves sufrimientos y afecta considerablemente a su calidad de vida, da lugar a la pro-
duccidn, anticipacion o no aplazamiento de la vida del afectado. En la eutanasia se
produce un grave conflicto individual de la persona que, sufriendo una enfermedad
incurable con graves padecimientos, quiere morir, y la asistencia de un tercero que,
por un moévil piadoso, propicia con su intervencion la anticipacion de su muerte.
Esta cuestion tiene reflejo en el art. 143.4 del Codigo penal que dispone literalmente
lo siguiente: “El que causare o cooperare activamente con actos necesarios y directos a la
muerte de otro, por la peticién expresa, seria e inequivoca de éste, en el caso de que la victima
sufriera una enfermedad grave que conduciria necesariamente a su muerte, o que produjera

% Proposicion de Ley 122/000239 publicada en el Boletin Oficial de las Cortes Generales el pa-
sado 21 de mayo de 2018, cit.

%].L. Diaz RiPOLLES, «Eutanasia y derecho», Tratamiento juridico-penal de la eutanasia. Perspectiva
comparada, 1996, pp. 50-51.
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graves padecimientos permanentes y dificiles de soportar, serd castigado con la pena inferior
en uno o dos grados a las sefialadas en los niimeros 2 y 3 de este articulo”.

El bien juridico protegido es la vida humana; y ello con independencia que sea
la victima la que libremente disponga de su vida, o preste su consentimiento para
que otro lo haga. Debe recordarse que el suicidio o la tentativa para el suicidio no
son punibles, pero, por el contrario, sobre la base del respeto y proteccién que me-
rece la vida humana, no es licito inducir al suicidio ni cooperar de forma necesaria
causando la muerte de quien se quiere suicidar. No obstante, considerando que
este tipo de comportamientos suelen tener razones compasivas o humanitarias, y
valorando juridicamente el consentimiento de la victima, estas conductas se casti-
gan con menos severidad que el homicidio comun.

Se entiende por cooperacién al suicidio (suicidio asistido o eutanasia voluntaria
auténoma) la ayuda que se presta a una persona antes de su suicidio. La conducta
tipica exige al sujeto la ejecucion de actos necesarios que tengan por objeto facilitar
y/o permitir la consecucién del suicidio. Para que se considere que los actos son
necesarios, se exige una participacion con un elemento que sea imprescindible para
que se produzca el suicidio, p.e. facilitar la entrega o el consumo de algtin farmaco
letal.

Se entiende por auxilio ejecutivo al suicidio (eutanasia activa directa) la ejecu-
cion de actos que conllevan directamente la muerte de una persona, p.e. inyeccion
letal. La conducta tipica exige que la accion ejecutada por el sujeto tenga por objeto
y persiga causar la muerte de la persona.

En ambos supuestos (suicidio asistido y eutanasia activa directa) deben
concurrir los siguientes presupuestos como elementos del tipo:

- que la persona padezca una enfermedad grave que conduzca a la muerte, o
que sufra una enfermedad grave que le produzca padecimientos permanentes y di-
ficiles de soportar (concepto juridico indeterminado susceptible de interpretacion);

- que la persona de forma expresa (verbal o escrita), seria e inequivoca preste
su consentimiento y solicite su muerte”; y

% La peticién de muerte debe ser producto de la reflexién y la voluntad del enfermo y no puede
dar lugar a dudas sobre si ha existido o no, por lo que no puede inferirse de actos presuntos. Se discute
si puede autorizarse este tipo de conductas en el documento de Instrucciones Previas o Voluntades An-
ticipadas y la doctrina entiende que es muy cuestionable porque el paciente debe tener control del acto
hasta el ultimo momento, por lo que no parece que sea posible aplicar el precepto respecto de aquellas
personas que en el momento de la decisién estaban privadas de conocimiento, por mas que tiempo atras
hubieran manifestado su consentimiento. Por tanto, el consentimiento debe ser actual, esto es, inmediato
temporalmente a la decision. J.L. DIz RIPOLLES, «Eutanasia y derecho», cit., p. 57.
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- que los actos ejecutados por el sujeto sean necesarios bien para la consecu-
cion del suicidio, o bien para provocar la muerte de la persona de forma directa.

Conforme a lo expuesto cabe concluir que el Cédigo penal espaiol, actual-
mente vigente, solo tipifica como delito el “suicidio asistido” y la “eutanasia activa
directa”, dejando al margen de todo reproche la eutanasia pasiva® y la eutanasia
activa indirecta.

4.2. Motivos y contexto que se esgrimen para justificar la Proposicién

La propuesta de regulacion se justifica por la concurrencia de dos motivos:
demanda social, al considerar que en las tiltimas décadas el debate sobre la eutanasia
se ha trasladado de los &mbitos cientificos y académicos a la sociedad; y progresiva
legalizacion de las conductas eutandsicas en los paises del entorno, a través de dos mo-
delos para su tratamiento normativo: uno basado en la concurrencia de razones
compasivas que justifican su despenalizacion (excusa absolutoria), y otro basado
en la regulacion expresa, autorizando el recurso a estas practicas cuando se cum-
plen determinados requisitos.

De la redaccién dada a la Exposicién de Motivos cabe deducir que los propo-
nentes apuestan por el segundo modelo descrito (regulacion), al considerar que la
despenalizacion de estas conductas no ofrece las garantias juridicas necesarias. Y,
por consiguiente, optan por transformar la eutanasia en un derecho, de aparente
rango constitucional, que encontraria sustento en los derechos fundamentales a la
vida y a la integridad fisica y moral, y en una serie de bienes constitucionalmente
protegidos como son la dignidad, la libertad o la autonomia de la voluntad. Para
garantizar la eficacia de este derecho asi reconocido, la eutanasia se incluiria como
una prestacion sanitaria mas de financiacion publica en la cartera de servicios co-
munes del Sistema Nacional de Salud (art. 16), bajo la denominacion de “prestacion
de ayuda para morir” (art. 3.6).

En la propia Exposicién de Motivos se aclara que la regulacion propuesta se
cifie a dos conductas que solo resultarian de aplicacién “en un contexto eutanasico”
(art. 10): la “eutanasia voluntaria activa directa” (administracion directa de una sus-

% Se puede discutir si la pasividad médica ante un enfermo terminal o de mal prondstico ha
sido o no correcta, en cuyo caso la posible responsabilidad penal del personal sanitario por su inactivi-
dad vendria determinada a través del homicidio imprudente o del delito de denegacion de auxilio. J.L.
Diaz RirOLLES, «Eutanasia y derecho», cit., p. 59.
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tancia a una persona que lo haya requerido y que cause su muerte); y el “suicidio
asistido o eutanasia voluntaria autonoma” (prescripcion y/o suministro de una sustancia
a una persona que lo haya requerido, de manera que esta se la pueda auto adminis-
trar para causar su propia muerte). Y, al efecto, describen en los siguientes términos
lo que denominan “contexto eutandsico”: “enfermedad grave e incurable” (la que por su
naturaleza origina sufrimientos fisicos o psiquicos, constantes e insoportables, sin
posibilidad de alivio que el paciente considere tolerable, con un pronostico de vida
limitado, en un contexto de fragilidad progresiva, art. 3.2); o “discapacidad grave cré-
nica” (situacion en la que se produce en la persona afectada una invalidez de manera
generalizada de valerse por si mismo, sin que existan posibilidades fundadas de cu-
racion y, en cambio, si existe seguridad o gran probabilidad de que tal incapacidad
vaya a persistir durante el resto de la existencia de esa persona. Se entienden por li-
mitaciones aquellas que inciden fundamentalmente sobre su autonomia fisica y ac-
tividades de la vida diaria, asi como sobre su capacidad de expresion y relacion,
originando por su naturaleza sufrimientos fisicos o psiquicos constantes e intolera-
bles, sin posibilidad de alivio que el paciente considere tolerable. En ocasiones puede
suponer la dependencia absoluta de apoyo tecnologico, art. 3.3).

4.2.1. La dignidad como fundamento: significado legal de muerte digna

Una lectura de la Exposicion de Motivos permite concluir que el valor de la
dignidad se convierte en fundamento y objetivo primario de toda la Proposicién.
A pesar de los distintos significados que se le atribuyen™, una primera apro-
ximacion a la dignidad es concebirla como el respeto debido a toda persona, por
encima de sus circunstancias propias, que prohibe cualquier trato que pueda supo-
ner un menoscabo en su consideracion de ser humano, de forma tal que la idea de

dignidad humana responde a la exigencia de ser respetado y respetar a sus iguales®.

% Sobre los diferentes significados del término “dignidad” vid. A. M. MARCOS DEL CANO, La euta-
nasia. Estudio filosdfico-juridico, cit., pp. 113-118. Respecto a las dificultades del término en el campo de la
bioética vid. J.L. BELTRAN AGUIRRE, «El derecho de las personas a una muerte digna», Revista Aranzadi Doc-
trinal, nm. 5, septiembre 2010, pp. 86-87. Y con relacion a su sentido juridico vid. M* J. PAREJO GUZMAN y
E. ATIENZA MACIAS, «Derecho a decidir sobre la propia salud ante el final de la vida humana. Testamento
vital y eutanasia», en A. FERNANDEZ CORONADO y S. PEREZ ALVAREZ (dirs.), La proteccion de la salud en tiempos
de crisis. Nuevos retos del bioderecho en una sociedad plural, Tirant Lo Blanch, Valencia, 2014, pp. 297-304.

%F. DE MONTALVO, Muerte digna y Constitucion: los limites del testamento vital, Universidad Pon-
tificia de Comillas, Madrid, 2009, pp. 239-240.
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Sobre la dignidad (contenido y alcance) se ha pronunciado también el TCe
afirmando que es la capacidad de autodeterminacién consciente y responsable de
la propia vida, que comporta el derecho de todas las personas a un trato que no
contradiga su condicion de ser racional igual y libre, capaz de determinar su con-
ducta en relacion consigo mismo y su entorno®’. El TCe, en su interpretacion, lo
identifica como un valor espiritual y moral inherente la persona, que lleva consigo
la pretension al respeto por parte de los demas®. Procede destacar que en el orde-
namiento espafiol la dignidad no esta configurada como derecho sino como funda-
mento del orden politico y la paz social (art. 10.1)®. Por tanto, como ha sefialado el
TCe, constituye un criterio interpretativo rector de cualquier norma o actuacion que
afecte a la persona porque la regla del art. 10.1 CE, proyectada sobre los derechos
individuales, implica que la dignidad ha de permanecer inalterada cualquiera que
sea la situacién en que la persona se encuentre, constituyendo asi un minimo in-
vulnerable que todo estatuto juridico debe asegurar, de modo que las limitaciones
que se impongan en el disfrute de derechos individuales no pueden conllevar un
menosprecio para la estima que merece la persona®.

El fundamento de la Proposicién (que coincide en parte con el fundamento
de la legislacion autondmica) es el reconocimiento de la dignidad como valor in-
trinseco de la persona y base del respeto que todo ser humano merece, la cual no
depende ni se vincula al grado de conciencia ni de autonomia. La muerte no puede
ser separada de la vida como algo distinto, por lo que el imperativo de la vida digna
alcanza también a la muerte, de forma que una vida digna requiere una muerte
digna®. La dignidad de los ciudadanos trata de protegerse mediante el estableci-

1 STCe 53/1985, de 11 de abril, FJ 6°.

2 STCe 53/1985, de 11 de abril, FJ 8°.

% En sentido diferente cabria destacar que el Preambulo de la Ley gallega 5/2015 de 26 de junio
de derechos y garantias de la dignidad de las personas enfermas terminales proclama que la dignidad
humana es un derecho reconocido explicitamente, en su art. 10 por nuestra Carta Magna.

04 STCe 53/1985, de 11 de abril.

% En la Exposicion de Motivos de la Proposicion se establece que “El contexto eutanasico, en el
cual se acepta legalmente prestar ayuda para morir a otra persona, debe delimitarse con arreglo a deter-
minadas condiciones que afectan a la situacion fisica y mental en que se encuentra la persona, a las po-
sibilidades de intervencion para aliviar su sufrimiento, y a las convicciones morales de la persona sobre
la preservacion de su vida en unas condiciones que considere incompatibles con su dignidad personal.
Asi mismo, han de establecerse garantias para que la decisién de poner fin a la vida se produzca con ab-
soluta libertad, autonomia y conocimiento, protegida por tanto de presiones de toda indole que pudieran
provenir de entornos sociales, econémicos o familiares desfavorables, o incluso decisiones apresuradas.
Este contexto eutanasico, asi delimitado, requiere de una valoracion cualificada y externa a las personas
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miento de un marco normativo que proyecte seguridad juridica sobre las practicas
y el tratamiento asistencial a dispensar en el final de la vida®.

El contexto en el que se garantiza la protecciéon de la dignidad personal es
el del proceso de la muerte, entendiendo por tal un final préoximo e irreversible,
eventualmente doloroso y potencialmente lesivo para la dignidad de quien lo pa-
dece; y el objetivo de las medidas legales es intentar aliviarlo en su transcurrir
respetando la dignidad, la autonomia, la integridad fisica y la intimidad personal
(Exposicion de Motivos). No obstante, a diferencia de las legislaciones autondmicas,
la proposicion se extiende a la eutanasia. El contexto eutandsico se circunscribe a
la persona afectada por una enfermedad incurable e irreversible que se encuentra
en situacion terminal o de agonia (art. 3 Proposicion). A criterio de los proponen-
tes son dos las situaciones que constituirian antesalas de la muerte y en las que se
reconocen los derechos que pretenden dignificarla incluyendo expresamente la
eutanasia y el suicidio asistido: la situacion terminal® y la situacion de agonia®.

solicitante y ejecutora, previa y posterior al acto eutanasico. Al mismo tiempo, se garantiza la seguridad
juridica y el respeto a la libertad de conciencia del personal sanitario llamado a colaborar en el acto de
ayuda a morir”.

% En la Exposicién de Motivos de la Proposicion se sefiala que “La eutanasia conecta con un de-
recho fundamental de la persona constitucionalmente protegido como es la vida, pero que se debe co-
honestar también con otros derechos y bienes, igualmente protegidos constitucionalmente, como son
la integridad fisica y moral de la persona (art. 15 CE), la dignidad humana (art. 10 CE), el valor superior
de la libertad (art. 1.1 CE), la libertad ideoldgica y de conciencia (art. 16 CE) o el derecho a la intimidad
(art. 18.1 CE). Cuando una persona plenamente capaz y libre se enfrenta a una situacion vital que a su
juicio vulnera su dignidad e integridad, como es la que define el contexto eutandsico antes descrito, el
bien de la vida puede decaer en favor de los demads bienes y derechos con los que debe ser ponderado,
toda vez que no existe un deber constitucional de imponer o tutelar la vida a toda costa y en contra de
la voluntad del titular del derecho a la vida. Por esta misma razon, el Estado esta obligado a proveer
un régimen juridico que establezca las garantias necesarias y de seguridad juridica”.

¢ El término se utiliza en un sentido lato para aludir al pronéstico de cualquier paciente que pa-
dece una enfermedad mortal con un prondstico vital de seis meses o menos, y la situacion se caracteriza
por la presencia de una enfermedad avanzada, progresiva, incurable e irreversible, sin posibilidades ra-
zonables de respuesta al tratamiento especifico, con un pronoéstico de vida limitado a semanas o meses
y en la que pueden concurrir sintomas intensos y cambiantes asi como un gran impacto emocional en
pacientes y familiares. J.J. BONILLA SANCHEZ, «El derecho a morir dignamente en Andalucia», Espacio y
Tiempo. Revista de Ciencias Humanas, nam. 25, 2011, p. 177.

% Fase que precede a la muerte y que se manifiesta clinicamente por un deterioro fisico grave,
debilidad extrema, trastornos cognitivos y de conciencia, dificultad de relacion y de ingestion, asi como
pronodstico vital de horas o pocos dias. ].J. BONILLA SANCHEZ, «El derecho a morir dignamente en Anda-
lucia», cit., p. 179.
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Puesto que, en todo caso, la finalidad de la normativa es proteger el ideal de
la muerte digna, es preciso concretar qué debe entenderse por tal y si cabe entender
que pueda extenderse a la eutanasia.

Con caracter previo debe sefialarse que la expresion muerte digna no se re-
fiere al hecho de la muerte, sino a la dignidad del moribundo cuando su final sea
irreversible y esté proximo®. Para un sector doctrinal, una muerte digna exige que
la persona no sea tratada como una cosa, sino como un ser humano de manera que,
si la situacion es irreversible, pueda decidir morir sin dolor y con limitacion del es-
fuerzo terapéutico™. Para otros autores, la muerte digna implica poner término a la
permanente indignidad de vivir una vida sobrecargada de valores negativos, de in-
tenso sufrimiento personal, una vida carente de valor vital, lo que impone la obli-
gacion de garantizar a la persona que lo quiera el no mantenimiento artificial de
una mera vida bioldgica no acompanada de una minima calidad de vida personal™.

En Espafia, el concepto de muerte digna, extraido del consenso social, y re-
flejado en las leyes autondmicas, viene integrado por los siguientes parametros™:
morir con el minimo sufrimiento fisico, psiquico o espiritual; morir acompafiado
de los seres queridos; morir bien informado, si se desea, y no en el engafio falsa-
mente compasivo de una esperanza irreal; morir pudiendo rechazar los tratamien-
tos que no se desean; morir cuando llegue el momento, sin prolongacion artificial
de la vida; morir segtin los deseos intimos previamente expresados en un testa-
mento vital; morir en la intimidad personal y familiar; morir sin tener que soportar
tratamientos que no son utiles y s6lo alargan el fin innecesariamente; y morir bien
cuidado, morir a tiempo, morir dormido si se quiere, morir en paz. En las legisla-
ciones autondmicas se han considerado como medidas clave para conseguir el ideal
de buena muerte o de muerte digna: el respeto a la autonomia de la persona en el
proceso de su muerte, el derecho a recibir cuidados paliativos integrales de calidad,
y el derecho a no sufrir obstinacion terapéutica’™. Toda esta filosofia, como sefala

% A. RODRIGUEZ, «Muerte digna y derechos en los Estatutos de Autonomia», Constitucion y Demo-
cracia ayer y hoy (Libro homenaje a Antonio Torres del Moral), vol. 3, 2012, p. 3503.

7 Por todos F. DE MONTALVO, Muerte digna y Constitucién: Constitucion: los limites del testamento
vital, cit., pp. 28 'y 347-348.

71].L. BELTRAN AGUIRRE, «El derecho de las personas a una muerte digna», cit., p. 85.

72 Sobre el recorrido histérico que ha sufrido el concepto de muerte digna en Espana vid. P.
SIMON LORDA, «Muerte digna en Espafa», Derecho y Salud, nim. 16, noviembre, 2008, pp. 75-94.

7% Por todas y a titulo de ejemplo vid. Exposicion de Motivos de la Ley foral navarra 8/2011 de
24 de marzo, de derechos y garantias de la dignidad de la persona en el proceso de la muerte.
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MORENO ANTON™, pretende proporcionar a la persona “ayuda en el morir” sin con-

templar, en ningun caso, la “ayuda directa a morir”.
4.2.2. La autonomia como presupuesto: el consentimiento informado

El contexto en el que se inserta la Proposicion tiene como premisa el valor
emergente de la autonomia personal, que esta consagrada en distintos textos in-
ternacionales: en el art. 3 CDFUE, que reconoce el derecho de toda persona a la in-
tegridad fisica y psiquica, y la obligacién de respetar, en el marco de la medicina
y la biologia, “el consentimiento libre e informado de la persona, de acuerdo con
las modalidades establecidas por la ley”; en el art. 5 del Convenio del Consejo de Eu-
ropa para la proteccion de los derechos humanos y la dignidad del ser humano con respecto
a las aplicaciones de la biologia y la medicina, suscrito en Oviedo el 4 de abril de 1997,
que dispone que una intervencion en el ambito de la sanidad sélo podra efectuarse
después de que la persona afectada haya dado su libre e informado consenti-
miento; y en el art. 5 de la Declaracion Universal sobre bioética y derechos humanos
aprobada por la Conferencia General de la UNESCO el 19 de octubre de 2005, que
establece que habra de respetarse la autonomia de la persona en lo que se refiere
a la facultad de adoptar decisiones.

En Espana, la Ley 41/2002, de 14 de noviembre, bdsica reguladora de la autonomia
del paciente establece como regla general que toda actuacién en el &mbito de la sa-
nidad requiere el previo consentimiento de los pacientes o usuarios del sistema
sanitario, el derecho de éstos a decidir libremente, después de recibir la informa-
cion adecuada, entre las opciones clinicas disponibles, asi como a negarse al trata-
miento, excepto en los casos determinados en la ley (ex. arts. 2.2, 2.3, 2.4 y 8.1).

Por su parte, el TEDH ha considerado que la imposicion de un tratamiento
médico sin consentimiento del paciente es atentatoria de su integridad fisica y que
bajo la cobertura del art. 8 CEDH, que proclama el derecho a la vida privada, una
persona puede reivindicar el derecho a elegir morir rechazando un tratamiento que
podria tener como efecto prolongar su vida™. En esta linea, el TCe, ademads de haber
reconocido el derecho de las personas a rechazar un tratamiento, aun a sabiendas

7M. MORENO ANTON, «Dignidad humana y final de la vida en las disposiciones autonémicas»,
cit., p. 54.

7> STEDH de 29 de abril de 2002, caso Pretty c. Reino Unido, § 63-65 y STEDH Gran Sala de 5 de
junio de 2015, caso Lambert y otros c. Francia, § 142.
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de que ello puede hacer que peligre su vida™, ha afirmado que el consentimiento
del paciente a cualquier intervencion sobre su persona es algo inherente a su dere-
cho fundamental a la integridad fisica (ex. art. 15 CE), a la facultad que este derecho
supone de impedir toda intervencion no consentida sobre el propio cuerpo, que no
puede verse limitada de manera injustificada como consecuencia de una situacion
de enfermedad. Se trata de una facultad de autodeterminacién que legitima al pa-
ciente, en uso de su autonomia de la voluntad, para decidir libremente sobre las
medidas terapéuticas y tratamientos que puedan afectar a su integridad, escogiendo
entre las distintas posibilidades, consintiendo su practica o rechazandola (...), de tal
manera que la manifestaciéon mas importante de los derechos fundamentales que
pueden resultar afectados por una intervencién médica es la de decidir libremente
entre consentir el tratamiento o rehusarlo, posibilidad que ha sido admitida por el
TEDH, aun cuando pudiera conducir a un resultado fatal”.

La Proposicion que ahora se analiza tiene como presupuesto la defensa de
la autonomia individual de la persona y la consiguiente necesidad de su partici-
pacion en la toma de decisiones durante el proceso de muerte, en funciéon de su
capacidad (art. 5 Proposicién). A criterio de los proponentes, los principios de li-
bertad y autonomia personal que se derivan de la dignidad humana deben presidir
también la situacién mas crucial de la existencia que es el proceso de muerte”. Le-
gislar en este ambito supone, pues, defender la autonomia del paciente y la nece-
sidad de reconocer su participacion, segin su capacidad de eleccién, en la toma
de decisiones para conservar la salud, seguir viviendo o escapar del peligro de
muerte, decisiones que afectan al niicleo esencial de la libertad personal y de la au-
tonomia de la voluntad”.

76 SSTCe 120/1990, 119/2001 y 154/2002.

77STCe 37/2011 de 28 de marzo, FJ 5°.

78 Vid. Exposicion de Motivos “La legalizacion y regulacion de la eutanasia se asientan sobre la
compatibilidad de unos principios esenciales que son basamento de los derechos de las personas, y que
son asi recogidos en la Constitucion Espafiola. Son, de un lado, los derechos fundamentales a la vida y
alaintegridad fisica y moral, y de otro, bienes constitucionalmente protegidos como son la dignidad, la
libertad o la autonomia de la voluntad.

7 Si el derecho a la vida se interpreta desde la dignidad, la libertad y el libre desarrollo de la per-
sonalidad, aunque no comprenda el derecho a morir, si implica el derecho a que nadie que no sea uno
mismo decida lo que haya de hacerse para conservar la salud, seguir viviendo o escapar del peligro de
muerte, pues son decisiones que afectan al nticleo esencial de la libertad personal y de la autonomia de
la voluntad, consistente en tomar por si solo las decisiones que mejor convengan a uno mismo, sin dafio
0 menoscabo de los demas”. Voto particular del Magistrado Don Jestis Leguina Villa a la STCe 120/1990,
de 27 de junio.
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Es una realidad que la emergencia del valor de la autonomia personal ha
modificado profundamente los presupuestos de la relacion clinica, que debe adap-
tarse ahora a la individualidad de la persona enferma. Como sefiala FERNANDEZ
CamProOs en una sociedad democratica, el respeto a la libertad y la autonomia de la
voluntad de la persona deben mantenerse durante la enfermedad y lograrse ple-
namente en el proceso de morir®. La libertad y autonomia personales son, por
tanto, el presupuesto basico del marco normativo que se disefa en relacién con el
final de la vida porque la persona es titular de derechos y debe dirigir su proceso
en deliberacion con el personal asistencial; esto significa que los profesionales no
pueden ni deben hacer uso de la informacion al margen de la persona, ni tampoco
tomar decisiones sin contar con ella®.

En este contexto el derecho a la informacion no puede desligarse del derecho
a consentir libremente (maxima expresion de la autonomia de la voluntad)®. En
palabras del TCe, el consentimiento y la informacion se manifiestan como dos de-
rechos estrechamente imbricados que el ejercicio de uno depende de la previa co-
rrecta atencion del otro, razén por la cual la privacion de informacion no justificada
equivale a la limitacion o privacion del propio derecho a decidir y consentir la ac-
tuacion médica, afectando asi al derecho a la integridad fisica del que ese consen-
timiento es manifestacion®. La necesidad de suministrar informacién y la solicitud
del consentimiento informado se erigen, pues, en garantias principales de la auto-
nomia personal durante todo el proceso de muerte®.

4.3. Estructura de la Proposicion

La Proposicién de Ley se estructura en un total de 22 articulos, cinco dis-
posiciones adicionales, una derogatoria, y tres disposiciones finales. Los articulos
se distribuyen en cinco capitulos: 1. Disposiciones Generales: objeto, ambito de apli-
cacion y definiciones; II. Derecho de las personas a solicitar la prestacion de ayuda

8 J.A. FERNANDEZ CAMPOS, «Leyes para una muerte digna y voluntades anticipadas», Derecho
y Salud, vol. 23, nim. 1, 2013, p.58.

81 Exposicién de Motivos de la Proposicion.

82 Sobre el derecho a la informacion en el ambito de la salud vid. S. TARODO SORIA, Libertad de
conciencia y derechos del usuario de los servicios sanitarios, Bilbao 2005, pp. 291 y ss.

83 STCe 37/2011 de 28 de marzo, FJ 5°.

8 Sobre el tema, en profundidad, A. ROVIRA VINAS, Autonomia personal y tratamiento médico. Una
aproximacion constitucional al consentimiento informado, Thomson-Aranzadi, Pamplona, 2007.
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para morir y condiciones para su ejercicio: requisitos y condiciones de la solicitud;
III. Deberes y obligaciones de los facultativos y facultativas que presten o denie-
guen la ayuda para morir y garantias que han de observarse: regular la actuacion
del personal sanitario; IV: Garantia en el acceso a la prestacion de ayuda para
morir: garantizar a todos el acceso a la prestacion, asi como incluirla en la cartera
de servicios comunes del Sistema Nacional de Salud; y V. Comisiones de control
y evaluacioén. Las disposiciones adicionales persiguen garantizar que los que ejerciten
el derecho al amparo de la ley, y sus herederos, no se vean perjudicados en mate-
ria de seguros; reconocen la posibilidad de anticipar el ejercicio del derecho en
un futuro a través del otorgamiento de las denominadas instrucciones previas; y,
en materia de régimen sancionador, remiten a la Ley General de Sanidad. En las
disposiciones finales, se procede, en consecuencia, con el nuevo ordenamiento juri-
dico, a la modificacion de la Ley Organica 10/1995, de 23 de noviembre, del C6-
digo Penal, para despenalizar todas las conductas eutanasicas en los supuestos y
condiciones establecidos por la ley.

4.4. Objeto y dmbito de aplicacion

El objeto de la ley que se propone es regular: el derecho de las personas a so-
licitar y recibir ayuda para morir cuando concurran las circunstancias que se esta-
blezcan conforme al procedimiento y garantias que se fijen; los deberes del personal
sanitario; y las obligaciones de las Administraciones Publicas e instituciones sani-
tarias. El objetivo pretendido es asegurar el correcto ejercicio del derecho individual
a la eutanasia.

La ley resultara de aplicacion automaticamente en los ambitos publico y pri-
vado; y, previa solicitud, en los domicilios particulares. Asimismo, sera aplicable:
a todas las personas implicadas en la toma de decision de la persona que solicita
la eutanasia; al personal sanitario que participe, directa o indirectamente, en el pro-
ceso de muerte voluntaria; y a las entidades aseguradoras o mutualidades (art. 2).

4.5. Sujetos implicados
¢Quién tiene derecho a demandar la prestacion?
El ejercicio del derecho se atribuye, con caracter general (art. 5), a los espa-

foles y residentes legalmente en Espafia que sean mayores de edad, tengan plena
capacidad, se encuentren conscientes a fecha de la solicitud, y padezcan:
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- una enfermedad grave o incurable, entendiéndose por tal, “la que por su na-
turaleza origina sufrimientos psiquicos o fisicos, constantes e insoportables, sin
posibilidad de alivio que el paciente considere tolerable, con un prondstico de
vida limitado, en un contexto de fragilidad progresiva” (art. 3.3); y/o

- una discapacidad grave cronica, entendiéndose por tal, la “situacion en la
que se produce en la persona afectada una invalidez de manera generalizada de
valerse por si mismo, sin que existan posibilidades fundadas de curacién y, en
cambio, si existe seguridad o gran probabilidad de que tal incapacidad vaya a per-
sistir durante el resto de la existencia de la persona”. Las limitaciones inciden en
su autonomia fisica y actividades diarias, originando sufrimientos fisicos o psi-
quicos constantes e intolerables, sin alivio y, en ocasiones, con dependencia ab-
soluta de apoyo tecnoldgico (art. 3.2).

Con cardcter excepcional (art. 6), y sdlo para el supuesto en se hayan sus-
crito instrucciones previas al respecto, se extiende el ejercicio del derecho a la per-
sona declarada en situacién de incapacidad permanente de hecho: entendiéndose por
tal la persona que, a criterio médico, no tiene capacidad para tomar decisiones, o
no puede hacerse cargo de su situacion por su estado fisico o psiquico (art. 3.7).

¢Quién tiene el deber de prestarla?

El personal sanitario que incluye al denominado médico consultor que, a los
efectos de la ley, es el “facultativo con formacion en el ambito de las patologias
que padece el paciente y que no pertenece al mismo equipo y servicio que el mé-
dico” (art. 3.4).

Otros intervinientes

En la toma de decisiones relacionadas con la solicitud y acceso a la prestacién,
“todas las personas responsables” (art. 2).

En el ejercicio de la prestacion, Administraciones Publicas, especialmente
las CCAA que deben crear una Comision de Control y Evaluacion que resuelva
reclamaciones, verifique si se han cumplido correctamente las condiciones y pro-
cedimientos, compruebe que el acceso a la prestacion se facilita de forma igualitaria
y sin trabas, detecten incumplimientos y resuelvan dudas (art. 20 a 22).

115



116

M?* Olaya Godoy

La eficacia de la prestacion vincula a las entidades aseguradoras y mutuali-
dades puesto que “la muerte producida (...) se considerara equivalente a una muerte
natural a todos los efectos” (art. 2 y DA 1%).

4.6. Prestacion de ayuda para morir
4.6.1. Formalidades y contenido de la prestacion
Solicitud de la prestacion: condiciones, requisitos y denegacion

La solicitud se sustenta sobre el “consentimiento informado”, esto es, que el
solicitante haya tomado una “decision autonoma”, entendiéndose por tal la que esta
fundamentada “en el conocimiento de los hechos mas relevantes de su proceso”,
tras haber recibido la “informacién adecuada” por el equipo sanitario” (art. 4.2).

El solicitante debe reunir las siguientes condiciones (art. 5):

- nacionalidad espafiola o residencia legal;

- mayoria de edad, plena capacidad y consciencia (salvo que sean persona
declaradas en situacion de incapacidad permanente de hecho que hayan suscrito
instrucciones previas al respecto, art. 6);

- sufrir una enfermedad grave e incurable o padecer una discapacidad
grave cronica;

- haber recibido informacién adecuada y suficiente sobre su proceso, inclu-
yendo alternativas y, especificamente, las posibilidades de “acceder a cuidados pa-
liativos”;

- prestar el consentimiento informado, que se incorporara a la historia clinica.

La solicitud debe reunir las siguientes condiciones (art. 5 3%):

- doble (la solicitud debe reiterarse expresa y formalmente en el plazo de
quince dias naturales);

- voluntaria y libre (ajena a toda presion externa);

- expresa y por escrito.

La solicitud, que se incorporara a la historia clinica del paciente, y podra ser
revocada en cualquier momento, debe cumplir los siguientes requisitos (art. 7):

- fecha y firma de la persona solicitante otorgada en presencia del profesional
sanitario (en caso de imposibilidad fisica podra firmar, en presencia del solicitante
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y del profesional sanitario, otra “persona mayor de edad y plenamente capaz” ha-
ciendo constar “que el solicitante no puede hacerlo”;
- rubrica del profesional sanitario.

La solicitud puede ser denegada motivadamente por el médico responsable. Si
la denegacion se justifica por motivos ajenos al ejercicio del derecho a la objecion
de conciencia, el solicitante o sus familiares y allegados “podran presentar una re-
clamacién ante la Comision de Control y Evaluacion” y el médico responsable “esta
obligado a informarles de esta posibilidad” (art. 8).

Deberes y obligaciones del personal sanitario

El médico responsable de ejecutar la prestacion debe cumplir los siguientes
deberes y obligaciones (art. 9):

- iniciar un proceso informativo-deliberativo con el solicitante, asegurandose
que comprende la informacion, sobre: diagndsticos; posibilidades terapéuticas; re-
sultados esperables; y cuidados paliativos posibles;

- informar a familiares y allegados, si el solicitante lo desea;

- constatar que el solicitante sufre una enfermedad grave e incurable o pa-
dece una discapacidad grave cronica;

- comprobar que el solicitante cumple las condiciones exigidas;

- comprobar que la solicitud cumple las condiciones y los requisitos exigidos;

- comprobar y aplicar las instrucciones previas otorgadas por el paciente en
los supuestos de personas en situacion de incapacidad de hecho;

- comunicar al equipo asistencial la peticion de la prestacion y el estado del
proceso deliberativo con el paciente;

- consultar a otro facultativo, que sea ajeno al equipo médico y competente
en el ambito de la patologia padecida por el solicitante, para que, previo estudio
de la historia clinica y examen del paciente, corrobore en un informe elaborado en
el plazo maximo de diez dias, que se cumplen todas las condiciones y requisitos
legalmente exigibles; informe que se pondra a disposicion del paciente y se incor-
porara a la historia clinica han cumplido condiciones y requisitos y, finalmente,
redactar un informe que también se incluira en la historia;

- comprobar que han trascurrido un minimo de quince dias naturales entre la
fecha de firma de la segunda solicitud y el dia previsto para la ejecucion de la pres-
tacion;
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- informar a la Comision de Evaluacion y Control, con cardcter previo, a la
ejecucion de la prestacion;

- respetar los valores vitales del solicitante (convicciones y creencias que dan
sentido a su proyecto de vida y sustentan sus decisiones y preferencias en los pro-
cesos de enfermedad y muerte, art. 3.8) absteniéndose de imponer criterios de ac-
tuacion basados en los suyos propios (art. 11); y

- ejecutar la prestacion “con el maximo cuidado y profesionalidad” (art. 10);

Modalidades de ejecucion (art. 10):

- Eutanasia activa directa: el médico, tras administrar directamente la sustan-
cia letal, asistira al solicitante hasta el momento de su muerte; y

- Suicidio asistido o eutanasia voluntaria autonoma: el médico, tras prescribir la
sustancia letal, que el propio solicitante se auto administrard, mantendra la debida
observancia y apoyo al paciente hasta el momento de su fallecimiento.

Sistema de Control: las Comisiones autondmicas de Control y Evaluacion (arts.
13-15):

La Proposicion contempla un doble mecanismo de control para los supuestos
en que el médico responsable autorice la ejecucion de la prestacion solicitada: un
sistema de control previo (art. 15) y un sistema de control a posteriori (art. 13). Recibida
la comunicacién del médico responsable autorizando la solicitud, corresponde a la
Comision emitir el pronunciamiento definitivo. Con caracter previo debera emitirse
informe preceptivo no vinculante, elaborado en el plazo de siete dias por un médico
y un jurista, para comprobar si, a su criterio, concurren los requisitos y condiciones
establecidos legalmente para el correcto ejercicio del derecho a solicitar y recibir
ayuda para morir. El control a posteriori consiste simplemente en la remision por
parte del médico responsable de la documentacion pertinente tras la ejecucion de
la prestacion.

En todo caso procede destacar que la ejecucion de la prestacion podra rea-
lizarse prescindiendo del control previo, si a criterio del médico responsable el pa-
ciente se encuentra en situacion de “muerte o pérdida de capacidad inminentes”
(art. 9.9).

Corresponde también a la Comision tener conocimiento de las solicitudes
denegadas; y ello con independencia de la existencia, o no, de reclamacion formu-
lada por la persona solicitante o sus familiares y allegados. En la citada comunica-
cion, e médico responsable debera concluir los datos clinicos relevantes para la
evaluacion del caso y el motivo que justifica la denegacion.
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4.6.2. Formas de ejercicio: voluntades anticipadas y valores vitales

Son dos los cauces o instrumentos principales previstos para garantizar la
autonomia personal y la dignidad en el proceso de muerte. El primero, ya indi-
cado, es el derecho de la persona a la informacion clinica, al consentimiento in-
formado y a la toma de decisiones. El segundo consiste en su derecho a realizar
la declaracion de voluntades anticipadas (o instrucciones previas) y a que sean
respetadas. Se trata de dos derechos que tienen un presupuesto comun, el princi-
pio de autonomia de la voluntad, si bien en el consentimiento informado la vo-
luntad se manifiesta de forma presente y directa en el momento en que surge la
necesidad de la intervencién sanitaria, mientras que en la declaraciéon de volun-
tades anticipadas el consentimiento se anticipa para el caso futuro en que surja la
necesidad®.

En el ordenamiento espafiol los documentos de instrucciones previas se
contemplan con caracter general en el art. 11 de la Ley 41/2002, de 14 de noviembre,
basica reguladora de la autonomia del paciente y pueden ser emitidos por una persona
mayor de edad, capaz y libre, en el que hace constar su voluntad anticipada sobre
los cuidados y el tratamiento de su salud para cuando no sea capaz de expresarse
o0 sobre el destino de su cuerpo y 6rganos, una vez que haya fallecido. En el mismo
documento se puede nombrar un representante para que sirva como interlocutor
con el equipo sanitario a efectos de procurar el cuamplimiento de las instrucciones
previas, que pueden revocarse libremente en cualquier momento.

La primacia de la autonomia personal se refleja en el contenido de estos do-
cumentos que pueden incorporar también los “valores vitales” que se definen
como el conjunto de valores y creencias de una persona que dan sentido a su pro-
yecto de vida y que sustentan sus decisiones y preferencias en los procesos de en-
fermedad y muerte®. Se trata de opciones, objetivos vitales y valores personales
que ayudan a interpretar la voluntad de la persona, a fin de facilitar la toma de de-
cisiones ante situaciones clinicas no contempladas explicitamente en las instruc-
ciones previas y que se tendran en cuenta para presumir su voluntad si estuviera
en ese momento en situacién de capacidad, a fin de adoptar decisiones en las si-

% F. DE MONTALVO, Muerte digna y constitucion: los limites del testamento vital, cit., p. 54.

8 F. ABELLAN-GARCIA SANCHEZ, «Estudio juridico sobre el marco regulatorio de las instrucciones
previas en Espafia: Estado y Comunidades Auténomas», en J. SANCHEZ-CARO y F. ABELLAN (coords.), Ins-
trucciones previas en Espaiia. Aspectos bioéticos, juridicos y practicos, Granada 2008, p. 129.
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tuaciones clinicas no contempladas explicitamente en la manifestacion anticipada
de voluntad.

La designacion de representante en el documento de instrucciones previas
es una posibilidad legal que debe aconsejarse siempre desde el punto de vista cli-
nico, pues sera el interlocutor valido que proporcione al equipo médico mayor ga-
rantia para expresar e interpretar la voluntad de la persona que no puede hacerlo
por si misma®.

4.6.3. Colisién de derechos: la objecion de conciencia del personal sanitario

La primacia de la voluntad y autonomia personales, rectora de todas las re-
laciones clinicas, también de las derivadas del proceso de muerte, puede generar
serios conflictos si se pone en relacion con la lex artis, con las buenas practicas mé-
dicas y con las normas deontologicas de la profesion sanitaria, que no puede ser
obligada a actuar en su contra. Por eso, en la Exposicion de Motivos sefialan los pro-
ponentes que la eutanasia conecta con el derecho fundamental a la vida, pero debe
cohonestarse también con otros derechos y bienes constitucionalmente protegidos
(laintegridad fisica y moral de la persona (art. 15 CE), la dignidad humana (art. 10
CE), el valor superior de la libertad (art. 1.1 CE), la libertad ideolégica y de concien-
cia (art. 16 CE)). Por consiguiente, consideran que cuando una persona plenamente
capaz y libre se enfrenta a una situacioén vital que a su juicio vulnera su dignidad e
integridad (contexto eutanasico) “el bien de la vida puede decaer en favor de los
demas bienes y derechos con los que debe ser ponderado, toda vez que no existe
un deber constitucional de imponer o tutelar la vida a toda costa y en contra de la
voluntad del titular del derecho a la vida”.

Por consiguiente, la regulacion de la eutanasia persigue una doble finalidad:

- garantizar que las personas puedan decidir poner fin a su vida con absoluta
libertad, autonomia y conocimiento, conforme a sus valores vitales y convicciones
morales sobre la no preservacion de su vida en unas condiciones que consideren
incompatibles con su dignidad personal (art. 11); y

- garantizar la seguridad juridica y el respeto a la libertad de conciencia del
personal sanitario que debe ejecutar la prestacion (art. 12).

% F. ABELLAN-GARCIA SANCHEZ, «Estudio juridico sobre el marco regulatorio de las instrucciones
previas en Espafia: Estado y Comunidades Auténomas, cit., p. 134.
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El derecho a la objecién de conciencia ante el deber de ejecutar la prestacion
podra ser ejercido sélo por los profesionales sanitarios directamente implicados.
El ejercicio de la objecion constituye una decision individual que debe manifes-
tarse anticipadamente y por escrito.

Se impone a las CCAA la obligacion de crear un Registro de profesionales
sanitarios objetores de conciencia al objeto de poder garantizar “una adecuada
gestion de la prestacion”.

4.7. Valoracion critica

L. La Proposicion se justifica en torno a dos motivos y uno de ellos es su le-
galizacion en los paises del entorno; argumento, a mi criterio insuficiente y de poco
peso, puesto que de los 29 paises de la UE la eutanasia y/o el suicidio asistido s6lo
han sido legalizados en tres (Holanda, Bélgica y Luxemburgo) y en Europa, fuera
de la UE, s6lo Suiza tiene regulado el suicidio asistido. Al respecto del otro motivo,
la demanda de la sociedad espaiiola, creo que en el debate social se aprecia una
gran diferencia entre el suicidio asistido, que puede gozar de una mayor aceptacion
(especialmente a raiz de la repercusion mediatica del caso de Ramén Sampedro),
y la eutanasia activa directa. Asimismo, procede recordar que, tras la de los grupos
Parlamentarios de Unidos Podemos y Ciudadanos, ésta seria la tercera Proposicion
que se presenta sin que se haya generado un aumento del tono en el debate social
exigiendo su regulacion. No creo, por tanto, que existe una demanda social que
reclame la configuracion de la eutanasia como un derecho individual.

II. La proposicion a mi criterio utiliza una terminologia confusa que puede
inducir a una interpretacion errénea “prestacion de ayuda para morir”. No obs-
tante, si nos atenemos a la descripcion de las dos modalidades que se contemplan
en el art. 10, la denominacién escogida solo se identificaria plenamente con la se-
gunda modalidad (art. 10 b)) que contempla el suicidio asistido, puesto que en la
eutanasia activa directa (art. 10 a)) el personal sanitario no ayuda a morir, sino que
provoca efectivamente la muerte del paciente.

III. Si prospera la Proposicion la eutanasia no sélo quedaria despenalizada,
sino que se convertiria en un derecho individual de configuracion legal ;y rango
constitucional? Si fuese asi se generan a lo largo del articulado varias lagunas en lo
que atafie a los titulares del derecho y a su ejercicio. En primer lugar, se restringe el
ejercicio a los nacionales o residentes legales. ;Esto significa que no se aplicard a los
inmigrantes que se encuentran en situacion administrativa irregular? ;si se restituye
la sanidad universal, como anuncia el Gobierno, quedaran excluidos de esta pres-
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tacion? En segundo lugar, se restringe el ejercicio a los mayores de edad ;qué va a
pasar con los menores de edad que se encuentran en situacion analoga? Y los ma-
yores de 16 afios ;van a poder consentir? Procede recordar que en algunas CCAA
(p-e. Navarra) pueden otorgar instrucciones previas por lo que podria ser paradd-
jico: si estan conscientes, no podrian solicitar la prestacion, pero en estado de in-
consciencia y con instrucciones previas otorgadas ;podrian solicitarla? En tercer
lugar, se restringe el ejercicio del derecho a los conscientes o a los no conscientes
que hayan otorgado instrucciones previas al respecto ;Qué va a pasar con los decla-
rados en situacion de incapacidad permanente de hecho que no hayan otorgado
instrucciones previas o que lo hayan hecho con anterioridad a la regulacién y no
recojan una mencion expresa? ;Podrian estas lagunas conllevar el reconocimiento
del derecho por viajudicial o de hecho y abrir la puerta de la eutanasia involuntaria?
Al respecto resultan muy interesantes las reflexiones sobre la denominada teoria
de la pendiente resbaladiza que, como sefiala VEGA GUTIERREZ, ya es una realidad
en Holanda y Bélgica®.

IV. En mi opinién se otorgan demasiadas atribuciones al médico responsable
¢van a tener ahora los médicos la competencia para modificar la capacidad de las
personas (art. 6)? jvan a decidir la urgencia para aplicar la prestacion eludiendo
asi el control previo que se atribuye al Comité de cada Comunidad Auténoma (art.
9.9)? ;sila muerte es inminente porqué se recurre a la eutanasia activa directa y no
a la sedacion paliativa? ;quién decide? ;va a establecerse algtin tipo de control al
respecto?

V. En mi opinién no se contemplan suficientes garantias para el ejercicio del
derecho a la objecion. ;solo va a poder objetar el médico responsable de adminis-
trar o suministrar el formaco o se extiende el derecho a cualquier implicado en el
proceso p. e. enfermeras? La objecion debe manifestarse anticipadamente ;y qué
pasa con la objecion sobrevenida, no se contempla? ;la objecion se extendera ne-
cesariamente a ambas modalidades o cabra la posibilidad de objetar sélo a la eu-
tanasia activa directa?

8 J. VEGA GUTIERREZ, «La practica de la eutanasia en Bélgica y la pendiente resbaladiza», Cua-
dernos de Bioética, nim. 62, 2007; y J. VEGA GUTIERREZ, «La pendiente resbaladiza en la eutanasia en Ho-
landa», Cuadernos de Bioética, nim. 62, 2007.
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5. Reflexion final

Para el ordenamiento juridico espanol, la vida no es un bien absolutamente
indisponible. El art. 15 CE impone al estado el deber de protegerla frente a ataques
de terceros, pero no impone a su titular el deber de vivir; prueba de ello es que el
suicidio (en grado de tentativa) no es un acto penado por la ley.

No obstante, la interpretacion del TCe sobre la disponibilidad de la propia
vida no es clara ni uniforme. En pronunciamientos relacionados con el derecho a
la vida, el TCe ha interpretado que la vida no es un derecho de libertad y, por tanto,
que la CE no confiere a las personas una facultad de disposicién sobre su propia
vida, que tampoco podria fundamentarse en la autodeterminaciéon personal porque
no es un derecho fundamental (SSTCe 11/1991 y 67/1991). En sentido diferente el
Alto Tribunal afirmé que la decisién de arrostrar la propia muerte es una mani-
festacion del principio general de libertad que informa la CE (STC (STC 154/2002,
FJ 12°), y la disposicion factica de la vida forma parte del circulo de la libertad per-
sonal, porque esa disposicion constituye una manifestacion del agere licere en
cuanto que la privaciéon de la vida propia o la aceptacion de la propia muerte es
un acto que la ley no prohibe (STC 120/1990, FJ 6°).

En términos igualmente dudosos cabria interpretar que la CE recoge un
principio de disponibilidad minima de la vida al consagrar, también en el art.15,
el derecho fundamental a la integridad fisica y moral puesto que, segtin la doctrina
del TCe, este derecho protege frente a cualquier tipo de intervencion en el cuerpo
del sujeto que carezca del consentimiento de su titular, y por eso se lesiona si se
impone a una persona asistencia médica en contra de su voluntad, que puede venir
determinada por los mas variados moviles (religiosos, filosoficos, etc.) y no sélo
por el deseo de morir (STC 120/1990, FJ 8°). Pero existe una gran diferencia entre
rechazar un tratamiento médico y exigir la prescripcién o administracién de un
farmaco que provoque la muerte.

Conforme a lo expuesto, no cabe albergar duda alguna sobre el encaje cons-
titucional de la eutanasia pasiva y la eutanasia activa indirecta (situacion juridica
actual) pero no puede afirmarse, con rotundidad, que el suicidio asistido y la euta-
nasia activa tengan el respaldo constitucional invocando la autonomia personal y
los principios de dignidad y libre desarrollo de la personalidad.
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Resumo: As questdes relacionadas com o fim da vida e, em particular, com a euta-
nasia, suscitam enormes duvidas e desafios, estando em causa uma problematica
transversal que inevitavelmente convoca varias areas do saber.

No ambito desta breve comunicagao, pretendemos, num primeiro momento, cla-
rificar o conceito de eutanasia, de forma a compreender que atos enformam a proble-
matica em debate. Em seguida, analisa-se a questao da eutanasia a luz do direito cons-
tituido, tecendo-se, por fim, algumas consideragdes e perspetivas no plano do direito
a constituir, deixando algumas duvidas e interrogagdes.

Palavras-chave: Eutanasia ativa; eutanasia passiva; principio da inviolabilidade
da vida humana; principio da autodeterminacao.

1. Introducao

As questdes atinentes ao fim da vida e, em particular, a questdo da eutanasia,
suscitam uma enorme controvérsia'. Com efeito, estd em causa uma questao trans-

versal — que envolve e convoca diversas areas do saber (ética, filosofica, médica, juri-

* Este texto corresponde, com ligeiras alteracdes de estilo, a comunicagao apresentada na I Con-
feréncia Internacional de Direito e Bioética, subordinada ao tema “Novas Questdes do Direito da Saude”,
organizada pelo Centro de Investigagao em Justica e Governacao (JusGov), na Escola de Direito da Uni-
versidade do Minho, no dia 23 de novembro de 2018. Nesta medida, as notas de rodapé e as indicagdes
bibliograficas afiguram-se reduzidas. Sobre o tema, ver ja, sobretudo no ambito de estudos portugueses,
entre outra bibliografia relevante, a bibliografia referida na nota 1.

1 Sobre o tema, ver, infer alia: JORGE DE FIGUEIREDO DIAS, «O Problema da Ortotanasia: introdugao
a sua consideragao juridica», in As técnicas modernas de reanimagio; conceito de morte; aspectos médicos, teolo-
gico-morais e juridicos, Porto, 1973, pp. 29-48 [publicado também na Ciéncia Penal (S. Paulo), tomo 1, 1975,
pp- 10-23]; e «A “ajuda a morte”: uma consideragao juridico-penal», Revista de Legislacio e de Jurispru-
déncia, Ano 137, n.° 3949, margo/abril de 2008, pp. 202 a 215; JORGE DE FIGUEIREDO D1aS e NUNO BRANDAO,
«Anotagao ao Artigo 133.%, in JORGE DE FIGUEIREDO DIAs (dir.), Comentdrio Conimbricense do Cédigo Penal,
parte Especial, Tomo I, Artigos 131.°a 201.°, 2.* ed., Coimbra, Coimbra Editora, 2012, pp. 81 e ss.; MANUEL
DA COSTA ANDRADE, «Anotacdo ao Artigo 134.° e ao Artigo 135.», in JORGE DE FIGUEIREDO Dias (dir.),



126

Maria Jodo Vasconcelos | Margarida Santos

dica, entre outras). Embora a nossa abordagem seja sobretudo juridica, ndo pode-
mos, pois, deixar de reconhecer o caracter interdisciplinar desta delicada questao.

A resolugao dos problemas praticos relacionados com o fim da vida pressu-
pOe sempre uma ponderacao valorativa que € feita dentro de um determinado qua-
dro legislativo. No que toca, em particular, ao problema da eutanasia, a questao
que se coloca prende-se, desde logo, com a relativizagao do bem ou valor da vida
por forca da sua ponderagdo com o bem ou valor da autonomia ou da qualidade
de vida dos pacientes.

O conceito de eutanasia revela-se um conceito ambiguo, o que, desde logo,
promove duvidas e incertezas no debate atual sobre o tema.

No ambito desta breve comunicagao, pretendemos, num primeiro momento,
tecer algumas consideracdes, de forma a clarificar o conceito de eutanasia, a com-
preender que atos enformam a problematica em debate, j& que esta clarificacao nos
parece prioritaria no ambito do tratamento dos problemas relacionados com o fim
da vida. Em seguida, procuraremos analisar a questao da eutandsia a luz do direito
constituido e, por fim, teceremos algumas considerag¢des no plano do direito a cons-
tituir, deixando algumas davidas e interrogagoes.

Comentdrio Conimbricense do Cédigo Penal, parte Especial, Tomo I, Artigos 131.%a 201.°, 2.* ed., Coimbra,
Coimbra Editora, 2012, pp. 95 e ss.; ANTONIO HENRIQUES GASPAR, «Eutanasia. Nao obrigado? (Caso Pretty
v. reino Unido)», Sub Judice, 2001, n.° 22/23, pp. 171 e ss.; JOSE DE FARIA COSTA e INES FERNANDES GODINHO
(orgs.), As novas questdes em torno da vida e da morte em direito penal, Uma perspectiva integrada, Coimbra,
Wolters Kluwer Portugal/Coimbra Editora, 2010 (ver, nomeadamente MARIO FERREIRA MONTE, «Da rele-
vancia penal de aspectos onto-axioldgico-normativos na eutanasia — andlise problematica», pp. 305 e ss.;
HELENA MONIz, «Eutanasia precoce: davidas e interrogagdes», pp. 343 e ss.; INES FERNANDES GODINHO,
«Implicagdes juridico-penais do critério de morte», pp. 359 e ss., entre outros artigos da obra citada);
Jost DE Faria Costa, «O fim da vida e o direito penal», in Linhas de Direito Penal e de Filosofia: Alguns
Cruzamentos Reflexivos, Coimbra, Coimbra Editora, 2005 (também publicado em Liber Disciplorum para
Jorge de Figueiredo Dias, Coimbra, Coimbra Editora, 2003 pp. 759 e ss.); BENEDITA MAC CRORIE, «A euta-
nasia e o auxilio ao suicidio na Carta dos Direitos Fundamentais da Unido Europeia», in Scientia Iuridica,
Tomo LII, n.° 297, 2003, pp. 447 e ss.; e «Deve o Estado ser neutro? As questdes dificeis do aborto e da
eutandsia», in BENEDITA MAC CRORIE e NUNO MANUEL PINTO OLIVEIRA (coords.), Pessoa, Direito e Direitos.
Coldquios 2014/2015, Centro de Investigacao Interdisciplinar Direitos Humanos, 2016, pp. 25-34 (e-book,
disponivel em: http://www.dh-cii.eu/0_content/Pessoa_Direito_ Direitos_web.pdf); TERESA QUINTELA DE BRITO,
«Eutanasia activa direta e auxilio ao suicidio: ndo punibilidade?», Boletim da Faculdade de Direito, n.° 80,
2004, pp. 563 e ss.; HELENA PEREIRA DE MELO e TERESA PIZARRO BELEZA, «Uma vida até a morte: cuidados
paliativos no direito portugués», in Manuel da Costa Andrade, Maria Jodo Antunes e Susana Aires de Sousa
(orgs.), Estudos em Homenagem ao Prof. Doutor Jorge de Figueiredo Dias, Coimbra, Coimbra Editora, 2009,
Vol. 4, pp. 665 e ss.; INES FERNANDES GODINHO, Eutandsia, Homicidio a Pedido da Vitima e os Problemas de
Comparticipagio em Direito Penal, Coimbra, Coimbra Editora, 2015; WALTER OSSWALD, Morte a pedido — o
que pensar da eutandsia, Lisboa, Universidade Catolica Editora, 2016; PEDRO VAZ PATTO, «A vida que se
discute, a brecha aberta pela eutanasia», Acgdo Médica, Eutandsia e Religides, Ano LXXXL, n.° 2, junho de
2018, entre outras obras.
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2. O conceito e os tipos de eutanasia

De acordo com um entendimento muito amplo, difundido largamente na
doutrina juridica, a eutandsia serd uma acao ou omissao através da qual se causa a
morte de uma pessoa, a seu pedido ou, ainda que ndo seja a seu pedido, no seu in-
teresse — para evitar o seu sofrimento ou, nao tendo sido possivel evitar o seu sofri-
mento, para o atenuar. Este conceito amplo abrange a eutanasia ativa e a eutanasia
passiva, a eutanasia ativa direta e a eutanasia ativa indireta, a eutandsia voluntaria
e a eutandsia involuntaria.

O termo ‘eutanasia ativa’ designa os casos em que o sujeito age com intencao
de provocar a morte do paciente e o termo ‘eutandsia passiva’ os casos em que o
sujeito ndo age para a prevenir. Na eutanasia passiva, o comportamento negativo
por parte do sujeito pode traduzir-se na omissao ou recusa de utilizagao de meios
técnicos iddneos a manter ou prolongar a vida de um paciente, quando ja se iniciou
o processo de morte. Em termos simples, a eutanasia passiva significa deixar morrer.

No que toca ao conceito de eutandsia passiva, podemos ainda distinguir a
omissao inicial e a omissao superveniente, por interrupgao do tratamento. No pri-
meiro caso, causa-se a morte de uma pessoa por nao se adotar as medidas que pro-
longariam a sua vida; deixa-se morrer a pessoa através de uma abstengao terapéu-
tica. No segundo caso, deixa-se morrer a pessoa atraveés de uma interrupgao tera-
péutica, ou seja, por suspensao das medidas terapéuticas iniciadas.

O conceito de eutandsia ativa compreende a eutanasia ativa direta, em que a
intengao do agente é provocar a morte (por exemplo, estao aqui em causa as situa-
¢0es em que o médico da ao paciente uma injegao letal ou um copo de veneno que
o paciente deve ingerir), e a eutanasia ativa indireta, em que a intengao do agente é
tao-s6 atenuar o sofrimento do doente, administrando-lhe analgésicos que visam o
controlo da dor e do sofrimento do paciente e que podem conduzir, enquanto conse-
quéncia lateral, ao encurtamento da vida.

Por fim, o termo ‘eutandsia voluntdria’ designa as hipdteses em que uma pes-
soa capaz de formar uma vontade livre e esclarecida e de agir em conformidade com
a sua vontade livremente formada faz um pedido para que a matem ou para que a
deixem morrer. O termo ‘eutandsia involuntaria’ pode designar duas hipdteses di-
ferentes: pode suceder, por um lado, que a pessoa nao tenha formado uma vontade
livre e esclarecida ou que, tendo-a formado, nao a tenha declarado; pode suceder,
por outro lado, que uma pessoa capaz de formar uma vontade livre e esclarecida e
de agir conforme a sua vontade (livremente formada) faca o pedido de que ndo a ma-
tem (ou de que ndo a deixem morrer).
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Este conceito amplo de eutandsia abarca, portanto, uma pluralidade de ter-
mos que designam diferentes contextos de ponderagao.

3. Podera o direito a vida ser interpretado no sentido de atribuir a uma pes-
soa o direito diametralmente oposto: o direito a morrer?

A primeira questao que se coloca no que toca a eutandsia consiste em saber
se o direito a vida constitucionalmente consagrado pode ser interpretado no sen-
tido de atribuir a uma pessoa o direito diametralmente oposto: o direito a morrer.

No Acordao de 29 de julho de 2002, no caso Pretty contra o Reino Unido, o
Tribunal Europeu dos Direitos do Homem (TEDH) pronunciou-se no sentido de
que o direito a autodeterminacao, enquanto direito de escolha entre a vida e a morte,
estaria sempre fora do ambito de prote¢ao do art. 2.° da Convencao Europeia dos
Direitos do Homem (CEDH). No entanto, considerou também que o reconhecimento
de um tal direito, com o argumento de que corresponde a um aspeto fundamental
da condi¢do humana, poderia procurar-se dentro do ambito de protecao de dispo-
sicoes diferentes, designadamente dentro do ambito de protegao do direito ao res-
peito pela vida privada, protegido pelo art. 8.°da CEDH>

No ambito da possibilidade de deduzir do art. 8.° da CEDH, o direito de au-
todeterminagao sobre o processo de morte, o TEDH abre a porta para o reconheci-
mento de um direito a eutandsia ativa voluntdaria. Todavia, sugere que o imperativo
de tutela de um direito de autodeterminacao sobre a vida e a morte, decorrente do
referido art. 8.°, deve completar-se com um imperativo de tutela do direito a vida
que, estando em causa pessoas vulneraveis, constitui os Estados num duplo dever
de protecao destas pessoas — contra si proprias e contra terceiros — contra os perigos
relacionados com a atuagdo ou o exercicio de um direito de autodeterminagao sobre
a vida e a morte, deduzido do art. 2.° da CEDH3.

2 Cf. NUNO MANUEL PINTO DE OLIVEIRA, «A jurisprudéncia do Tribunal Europeu dos Direitos do
Homem sobre o fim da vida», Revista Cadernos Ibero-Americanos de Direito Sanitdrio, 5 (3), julho/setembro
de 2016, disponivel em: https://www.cadernos.prodisa.fiocruz.br/index.php/cadernos/article/download/334/406
(altima consulta a 23.11.2018).

3 Para maior desenvolvimento sobre a jurisprudéncia do TEDH, nomeadamente a proposito do
Acérdao de 30 de janeiro de 2011 (Haas contra a Suica), do Acérdao de 8 de novembro de 2011 (V. C.
contra a Eslovaquia), do Acérdao de 4 de fevereiro de 2014 (Oruk contra a Turquia) e do Acdrdao de 23
de fevereiro de 2016 (Cizek contra a Turquia), ver NUNO MANUEL PINTO DE OLIVEIRA, «A jurisprudéncia
do Tribunal Europeu dos Direitos do Homem sobre o fim da vida», cif.
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O dever de proteger as pessoas vulneraveis tem como coroldrio o dever de
conformacao de um procedimento adequado para que a decisao de cada pessoa
seja uma decisao livre e esclarecida. Existindo um procedimento capaz de garantir
que a decisdo seja tomada com plena liberdade e com pleno conhecimento de
causa, a permissao da eutanasia ativa direta, dentro do quadro legislativo tragado,
poderia corresponder a uma ponderagao sustentavel dos bens ou valores confli-
tuantes.

Também entre nds é consensual a rejeicao de um direito juridico-constitucio-
nal a eutanadsia, enquanto “direito de exigir de um terceiro a provocagao da morte
para atenuar sofrimentos («morte doce»)”*.

Ora, 0 que se tem discutido um pouco por toda a parte é a possibilidade de
disposicao da propria morte em determinadas circunstancias, apelando-se a pon-
deracao de direitos e valores constitucionais (vida humana, dignidade da pessoa
humana, autonomia individual), com implicac¢oes, desde logo, no ordenamento
juridico-penal.

4. O principio do tratamento diferenciado dos casos de eutanasia ativa e
de eutanasia passiva

De acordo com o Cddigo Penal (CP), que em caso algum refere a palavra
‘eutanasia’, provocar ativa e intencionalmente a ocorréncia da morte de outrem
(com base num “pedido sério, instante e expresso”) configura uma conduta obje-
tivamente integrante do homicidio a pedido da vitima (art. 134.°). Neste horizonte,
assume igualmente relevancia o incitamento ou ajuda ao suicidio (art. 135.°).

Coloca-se a questao de saber se deve o direito penal restringir a sua inter-
vengao, indagando-se a possibilidade de uma introducao de possiveis limitagoes
a este principio através de uma alteracao da legislacao penal, colocando-se aqui os
dificeis problemas em torno da eutanasia.

Importa sublinhar que esta incrimina¢ao do homicidio a pedido da vitima,
apesar de existir em diversas legislagdes, nunca alcangou uma “aceita¢ao pacifica”,
havendo quem advogue uma reducao teleoldgica da factualidade tipica, outros
fazendo alusao a amplas formas de justificacdo, de desculpacao ou de isengao da

* GOMES CANOTILHO e VITAL MOREIRA, Constituigio da Repiiblica Portuguesa Anotada, Vol. I, Coimbra,
Coimbra Editora, 2007, p. 450.
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pena’. Ainda assim, poderemos dizer que, para situagdes extremas (por ex., para
doentes terminais sujeitos a sofrimentos insuportaveis), poderia equacionar-se a
dispensa de pena por via do estado de necessidade desculpante, nos termos do
art. 35.°, n.° 2, do CP.

No nosso ordenamento juridico, sem uma intervencao legislativa, torna-se,
pois, dificil alcangar a impunidade relativamente a estes factos, porque nao se vis-
lumbra aqui qualquer causa de exclusao da ilicitude ou da culpa.

Ou seja, no quadro normativo atual, o principio da autonomia pessoal e do
direito de autodeterminacao cede face a extensao da tutela que se entendeu conferir
ao bem juridico vida humana, de tal forma que a vontade nao prevalece se a morte
for dada por outrem em quaisquer circunstancias, s podendo realizar-se através
de suicidio e sem a colaboracao de terceiro.

Ou seja, a cumplicidade no suicidio também € um facto criminalmente pu-
nivel (art. 135.° do CP), o que aumenta a limitagao do principio da autonomia pes-
soal.

A indisponibilidade da vida nao conduz, porém, a legitimidade de interven-
¢des ou tratamentos médicos forgados, contrarios a vontade de um doente capaz
de exprimir de forma atual o seu consentimento. Esta em causa, neste ambito, nao
a disponibilidade da vida (se assim fosse seria licito o homicidio a pedido), mas o
respeito pela integridade fisica e pela dignidade do doente, que seria de outro modo
reduzido a objeto (ja ndo sujeito) de uma pratica médica.

Estando em causa tratamentos intiteis ou desproporcionados, que possam
configurar uma exacerbagao terapéutica, qualquer similitude com a eutanasia ou
qualquer manifestacdo de um principio de disponibilidade da vida estariam afas-
tadas. Trata-se apenas de aceitar a inevitabilidade da morte como fenémeno natu-
ral. O doente morre por causa da doenga e ndo por causa de alguma conduta, ativa
ou omissiva, diretamente finalizada a causar a morte.

Estando em causa tratamentos tteis, necessarios e proporcionados para a sal-
vaguarda da vida, também se trata apenas de respeitar a vontade do doente, a proi-
bicao de tratamentos médicos forcados, num contexto muito diferente do nosso
objeto de estudo.

O Codigo Deontolégico da Ordem dos Médicos, sem previamente ocupar-
se de forma afirmativa e direta com o que entende por eutanasia, considera no seu

art. 47.°, n.° 2, a pratica daquela por um médico como “falta deontoldgica grave”,

> MANUEL DA COSTA ANDRADE, «Anotagdo ao Artigo 134.° e ao Artigo 135.%, cit., p. 97.
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dispondo no n.° 4 do art. 47.° que “nao é considerada eutanasia (...) a abstengao de
qualquer terapéutica nao iniciada, quando tal resulte da opcao livre e consciente
do doente ou do seu representante legal (...)".

O tratamento diferenciado dos casos de eutanasia ativa e de eutanasia passiva
é também acolhido pela jurisprudéncia do TEDH. No que toca a eutandsia ativa vo-
luntdria, o TEDH entende, como referimos, que deve haver uma ponderacao: o im-
perativo de tutela de um direito de autodeterminacdo sobre a vida e a morte,
decorrente do art. 8.°, deve completar-se com um imperativo de tutela de um direito
avida.

Jano que toca a eutanasia passiva, o que esta em causa € o principio do con-
sentimento livre e informado, também ele um coroldrio do direito ao respeito pela
intimidade da vida privada garantido pelo art. 8.°da CEDH. O Acérdao de 29 de
julho de 2002, no caso Pretty contra o Reino Unido, afirma-o expressamente: “A
imposigao de um tratamento sem o consentimento de um paciente que seja adulto
e intelectualmente capaz interferiria na integridade fisica de uma pessoa, de uma
tal forma que pode significar uma violacao dos direitos protegidos pelo art. 8.%, n.°
1, da Convengao Europeia dos Direitos do Homem””.

Do principio do consentimento esclarecido ou informado decorre que, nos
casos em que o tratamento é adequado e necessario para prolongar a vida do pa-
ciente, a decisao da continuacao do tratamento deve fazer-se atendendo a vontade,
real ou presumida, do paciente. Note-se que, neste caso, o direito de escolher entre
aceitar ou recusar, ou seja, entre consentir ou nao consentir no tratamento proposto,
¢ o direito de escolher entre viver ou morrer. Neste sentido, poder-se-a afirmar
que o principio do consentimento livre ou informado implica a permissao da cha-
mada eutanasia passiva voluntdria.

6 Sendo que aqui merecem destaque os Pareceres do Conselho Nacional de Etica para as Ciéncias
da Vida (CNECV) e da Associagao Portuguesa de Bioética. Por exemplo, o Parecer do CNECV — Parecer
sobre aspetos éticos dos cuidados de satide relacionados com o final da vida (11/CNECV/95) — também
evidencia a inviolabilidade da vida humana e a inexisténcia de “argumentos éticos, sociais, morais ou
juridicos ou da deontologia das profissdes de satide que justifiquem a possibilidade legal da morte in-
tencional de doentes (mesmo nao declarado ou assumido como tal) por qualquer pessoa, designada-
mente por decisdo médica, ainda que a titulo de «a pedido» e/ou de «compaixao»”.

7 Cf. Acérdao do TEDH de 29 de julho de 2002 (Pretty contra o Reino Unido): “(...) the imposition
of medical treatment, without the consent of a mentally competent adult patient, would interfere with
a person's physical integrity in a manner capable of engaging the rights protected under Article 8 § 1 of
the Convention” (paragrafo 63).
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Note-se, porém, que, nos casos em que o tratamento nao ¢ adequado ou é
desproporcionado, apresentando-se como clinicamente injustificado, o consenti-
mento livre e informado do paciente ja serd irrelevante, pois nenhum paciente, seja
ou nao capaz de consentir, podera exigir do médico um tratamento que este consi-
dere clinicamente injustificado. Nestes casos, nao faz, porém, sentido falar de euta-
nasia. Do que se trata é aceitar a inevitabilidade da morte, recorrendo aos cuidados
paliativos, na medida em que esse recurso seja necessario para aliviar a dor e o so-
frimento do paciente.

5. O principio do tratamento diferenciado dos casos de eutanasia ativa di-
reta e de eutanasia ativa indireta

No que toca a um direito a eutanasia ativa direta (voluntdria), podera ques-
tionar-se se ele deve ser reconhecido pelos Estados, sob pena de violagao do direito
ao respeito pela vida privada garantido pelo art. 8.°, n.° 1, da CEDH.

No Acordao de 29 de julho de 2002, no caso Pretty contra o Reino Unido, o
TEDH considerou que a proibi¢ao da eutanasia ativa direta constituia uma inge-
réncia no direito ao respeito pela vida privada garantido pelo art. 8.°, n.° 1, da CEDH
e que a licitude ou ilicitude dessa ingeréncia deviam apreciar-se aplicando ao caso
o art. 8.°da CEDH.

O TEDH concorda com o principio de que a proibigao da eutanasia ativa di-
reta pode ser necessaria para a protecao das pessoas contra si proprias ou contra
terceiros. O perigo de uma perturbacao importante da possibilidade factica de au-
todeterminagdo por causa da ingeréncia de terceiros é um perigo particularmente
sério por causa das pressOes sociais sobre pessoas com uma idade avangada ou,
ainda que sem uma idade avangada, com uma doenga terminal. A licitude ou ilici-
tude da eutanasia dependeria assim de o Estado conseguir ou nao conformar um
procedimento adequado para proteger as pessoas na fase final da sua vida.

O Estado deverd distinguir as pessoas que se encontram em situagao de es-
pecial fragilidade e as pessoas que nao se encontram em situagao de especial fra-
gilidade? Devera distinguir as pessoas vulneraveis das pessoas nao vulneraveis,
para efeito de afirmar a ilicitude do suicidio assistido das pessoas vulneraveis e a
licitude/nao licitude da eutanasia ou do suicidio assistido das pessoas nao vulne-
raveis?

No que toca a eutanasia ativa indireta, a intengao do agente nao € causar a
morte, mas apenas atenuar o sofrimento do doente.
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Em alguns Autores, o termo ‘eutanasia ativa indireta’ é substituido por ‘orto-
tanasia’, conceito que se encontra intimamente ligado aos cuidados paliativos. Com
0 recurso ao termo ‘ortotandsia’, pretende-se significar que a morte ocorrida como
uma consequéncia ou como um efeito lateral dos cuidados paliativos (e do cumpri-
mento do dever de agir para atenuar a dor e o sofrimento) ndo € uma morte por eu-
tandsia, mas sim uma “morte em tempo adequado”, nem antecipada, como acontece
na eutanasia, nem retardada, como acontece na distanasia.

Nesta matéria, o TEDH reconhece que o médico tem dois deveres colidentes
ou conflituantes — em primeiro lugar, o dever ético e juridico de agir para conservar
a vida e, em segundo lugar, o dever ético e juridico de agir para conservar a qua-
lidade de vida, fazendo diminuir o sofrimento do doente. O problema da colisao
ou conflito de deveres deveria resolver-se dando em regra precedéncia ao dever
ético e juridico de agir para conservar a qualidade de vida do doente.

6. Perspetivas futuras: o principio da inviolabilidade da vida humana e
o principio da autodeterminacao

O tempo atual é um tempo de liberdade e o debate em torno da eutanasia
mostra-nos isso mesmo. Através da analise dos projetos recentemente apresentados
pelos vérios partidos politicos e debatidos no Parlamento sobre a limita¢ao da in-
tervengao penal e a regulagao da morte medicamente assistida, podemos constatar
que a vida humana, que durante tanto tempo foi entendida como valor supremo
na hierarquia valorativa do ordenamento juridico, cede, nos referidos projetos, pe-
rante a invocacdo da autonomia, vertente da liberdade®.

Como argumento para a permissao da eutanasia invoca-se a liberdade de
escolha do sujeito. A morte, induzida ativa e intencionalmente por outrem, seria,
tendo em conta a existéncia de consentimento do lesado, licita porque é expressao

8 Como se sabe, foram apresentados quatro Projetos de Lei: o Bloco de Esquerda (Projeto de Lei
n.° 773/X111/3*, que “Define e regula as condigdes em que a antecipacao da morte, por decisao da propria
pessoa com lesdo definitiva ou doenca incuravel e fatal que se encontra em sofrimento duradouro e in-
suportavel, ndo é punivel”) foi o primeiro partido a apresentar um Projeto de Lei, seguido pelo Partido
Pessoas-Animais-Natureza [Projeto de Lei n.° 418(PAN), que “Regula o acesso a morte medicamente as-
sistida”], pelo Partido Socialista (Projeto de Lei n.® 832/XIII/3.*, que “Procede a 47.* alteragao ao Codigo
Penal e regula as condigdes especiais para a pratica de eutandsia ndo punivel”) e pelo Partido Ecologista
“Os Verdes” (Projeto de Lei n.° 838/X111/3.* que “Define o regime e as condi¢des em que a morte medi-
camente assistida nao é punivel”), todos disponiveis em http://www.parlamento.pt.
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da liberdade individual, por sua vez essencial para que se possa falar de dignidade
da pessoa humana.

Esta invocagao da autonomia (liberdade de escolha) como fundamento para
a permissao da eutandsia, suscita, a nosso ver, reflexao.

Em jeito de conclusao, terminamos com algumas duvidas e interrogagoes,
num tema altamente complexo e onde as incertezas sao iniimeras:

(i) Fala-se, em abono da permissao da eutandsia, no direito a uma morte
digna: a eutanasia ou “morte a pedido” seria digna porque € expressao da vontade
do sujeito (da sua liberdade). Podera a eutandsia ser encarada como forma de exer-
cicio da liberdade entendida em termos de autonomia do sujeito que pede para
morrer?

(ii) Esta questao remete-nos para outras mais complexas: podera a liberdade
ancorar-se na pura vontade subjetiva do sujeito que pede para morrer?

(iii) O direito € uma ordem normativa a qual subjaz uma axiologia valorativa
(rejeitamos a concegao do Direito como pura forma na total dependéncia da von-
tade do legislador, sempre tendencialmente arbitraria). A Pessoa humana e a sua
ineliminavel dignidade sao o pilar que sustenta toda a juridicidade. O consenti-
mento do lesado, que pede para morrer, representa uma rentincia ao direito a vida.
Sera que esta rentincia nado atenta diretamente contra a dignidade da pessoa?

(iv) A isto acresce que a liberdade é sempre condicionada e, de modo espe-
cial, nas situagdes de sofrimento, intoleravel. Note-se que a limita¢ao da interven-
¢ao penal e a regulacdo da morte medicamente assistida tem como destinatarios,
grosso modo, os pacientes em situagdo de sofrimento extremo, com doenga incurdvel e fatal.
A pessoa que pede para morrer estd a dizer que quer morrer ou que quer que
aquele sofrimento morra? E preciso lembrar que a morte pela eutanasia nao mata
o sofrimento, mata a Pessoa. E é a mais irreversivel das decisoes...

(v) Por outro lado, a invocagao da liberdade de escolha do sujeito como fun-
damento para a permissao da eutandsia pode abrir a porta a legalizacao de qual-
quer auxilio ao suicidio, mesmo para além das situacdes de doencga terminal.

(vi) Claro que seria sempre possivel tentar estabelecer critérios objetivos de
determinacao da licitude do pedido. Mas, ao fazé-lo, nao podemos deixar de admitir
que a razao que fundamenta a permissao da eutanasia pode deixar de ser a vontade,
na sua subjetividade (pois, se o fosse, nao seria necessario qualquer critério), po-
dendo resvalar para o reconhecimento (ainda que disfar¢ado) de que ha vidas que
nao sao dignas de ser vividas.



O regime do contrato de gestacao de substituicao
no direito portugués, a luz do Acérdao do
Tribunal Constitucional n.® 225/2018 *

Maria Raquel Guimardes

Professora da Faculdade de Direito da Universidade do Porto

Investigadora do CIJE — Centro de Investigagdo Juridico-Econdmica e do

CeDiFam — Centro di ricerca Interuniversitario su relazioni familiari e successorie nell’Europa del Sud

Resumo: O Tribunal Constitucional portugués veio recentemente pronunciar-se
no sentido da inconstitucionalidade (parcial) do regime da gestacao de substituicao
introduzido na Lei de Procriagio Medicamente Assistida, em Agosto de 2016. A Lei
n.°25/2016, de 22 de Agosto, veio admitir a gestacao de substituicao num contexto con-
tratual, enquanto objecto de um negdcio juridico bilateral, necessariamente gratuito,
invertendo o sentido da lei que, até entdo, proibia a celebracdo de contratos de “ma-
ternidade de substituicao” e os cominava com a nulidade. Pretendemos neste texto
analisar o regime previsto para este contrato, a luz da posigao assumida pelo Tribunal
Constitucional no Acérdao n.° 225/2018, de 24 de Abril de 2018.

Palavras-chave: Procriagao medicamente assistida; gestagao de substituigao; barri-
ga de aluguer; maternidade sub-rogada; Tribunal Constitucional.

1. Enquadramento da questao. A contratualizacido da gestacao humana

O legislador portugués regulou em 2006, através da Lei n.° 32/2006, de 26 de
Julho, a utilizagao de técnicas de procriagio medicamente assistida (PMA), comecando
por as consagrar, numa primeira fase, como um método subsidiario e nao alterna-
tivo de procriagao, privativo das pessoas de sexo diferente casadas ou unidas de

* O presente estudo corresponde a uma actualizacdo em face do Acérdao n.° 225/2018 (processo
n.° 95/17) do Tribunal Constitucional, de 24 de Abril de 2018 (in http://www.tribunalconstitucional pt/tc/
acordaos/20180225.html), do nosso anterior texto, «Subitamente, no Verao Passado: A contratualiza¢ao
da gestagdo humana e os problemas relativos ao consentimento», in Actas do Semindrio “Debatendo a pro-
criagdo medicamente assistida”, Porto, FDUP/CIJE, 2017, pp. 107-126. Foi publicado, numa primeira versao
menos extensa, na Revista de Bioética y Derecho, n.° 44, 2018, pp. 179-200, in www.bioeticayderecho.ub.edu, e
ira integrar as actas do Congreso Internacional sobre Gestacion Subrogada, organizado em Madrid pelo
IDADEFE e pela UNED, em Abril de 2018.

O texto segue as regras anteriores ao novo acordo ortografico.
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facto e proibindo a inseminagdo post mortem'. Cominou ainda com a nulidade os
negdcios de “maternidade de substituicido” e proibiu a compra e venda de dévulos®.

Dez anos volvidos sobre a versao inicial da lei, ja em Junho de 2016, o legis-
lador veio alterar a orientagdo primeiramente adoptada, alargando as técnicas de
procriacdo medicamente assistida a “todas as mulheres independentemente do diagnods-
tico de infertilidade”®, ndo obstante continuar a afirmar — em simultaneo, no mesmo
normativo — o seu caracter de método subsidiario e nao alternativo de procriagao e
a manter a regra de que estas técnicas sé podem utilizar-se “mediante diagndstico de
infertilidade” ou em caso de doenga, tal como acontecia na versdo original da lei*.
Por outro lado, as técnicas de procriagdo medicamente assistida passaram a ser aces-
siveis a todas as mulheres, discriminando a lei como beneficidrios, de uma forma algo
desconexa e com sobreposi¢des, os “casais de mulheres”, casadas ou vivendo em
unido de facto, bem como “todas as mulheres independentemente do seu estado civil e da
respectiva orientagdo sexual”, para além dos “casais de sexo diferente”>, que anterior-
mente tinham o exclusivo da PMA.

Relativamente a “maternidade sub-rogada” ou “gestagao de substituicao”,
o legislador nacional veio admiti-la dois meses depois, em Agosto de 2016, num

1V. os arts. 4.°, 6.° € 22.° da Lei n.® 32/2006, de 26 de Julho, na sua versao inicial, anterior as alte-
ragOes introduzidas pela Lei n.° 17/2016, de 20 de Junho.

2V.os arts. 8.° e 18.° da referida Lei n.® 32/2006. Também em Espanha os contratos de maternidade
de substitui¢ao foram objecto de regulamentacao especial, prevendo a lei a sua nulidade: cfr. o art. 10.1
da Ley 14/2006, de 26 de Maio, que regula as técnicas de reprodugao humana assistida. Sobre a situacao
espanhola e a posi¢ao assumida pela Direccién General de los Registros y del Notariado quanto a inscrigao da
filiagdo decorrente da gestacao de substituicdo realizada noutros paises, v., entre outros, ANA ISABEL BER-
ROCAL LANZAROT, «La gestacion por sustitucion en Espafia: un debate abierto», e ENCARNA SERNA MERONO,
«Reflexiones en torno a la maternidad subrogada», in HELENA MOTA/MARIA RAQUEL GUIMARAES (coords.),
Autonomia e heteronomia no direito da familia e no direito das sucessoes, Coimbra, FDUP/CIJE/Almedina, 2016,
pp- 761-785 e 808-814, respectivamente, e ALFREDO BATUECAS CALETRIO, «L/iscrizione della nascita nel re-
gistro civile spagnolo dei nati da maternita surrogata all’'estero», Rivista di Diritto Civile, LXI, n.° 5, Set-
tembre/Ottobre 2015, pp. 1153 e ss. Para uma siimula da posi¢ao adoptada pelos diferentes paises sobre
a validade e requisitos da gestacao de substitui¢do, bem como dos argumentos contra e a favor da sua
admissibilidade, v. este tltimo Autor, cit., pp. 1154-1157. Sobre as posi¢des assumidas pelo Tribunal de
Justica da Uniao Europeia sobre o tema, v. STEPHANIE HENNETTE VAUCHEZ, «Deux poids, deux mesures:
GPA, congé maternité de la mére commanditaire et procréation en droit de I'Union européenne», La
Revue des droits de I'homme, Actualités Droits-Libertés, 2014, pp. 1-16.

3V.art. 4.°, n.° 3, da Lei n.® 32/2006, de 26 de Julho, na redacgdo que lhe foi dada pela Lei n.°
17/2016, de 20 de Junho.

*De facto, on.° 3 do art. 4.° referido foi introduzido em Junho de 2016, mas mantiveram-se os
n.% 1 e 2 do mesmo artigo, que afirmam o seu contrario, criando dificuldades sérias de interpretacao
do dispositivo.

5V.oart. 6.° n.° 1, da Lei n.° 32/2006.
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contexto negocial, enquanto objecto de um negocio juridico bilateral, necessaria-
mente gratuito, cuja celebragao — acrescenta a lei de forma algo prosaica — ¢ feita
através de contrato escrito”®. Este contrato de gestagao de substituicao surge em Por-
tugal como algo radicalmente novo no mundo negocial, atendendo a especificidade
do seu objecto, as particularidades das prestagdes impostas a gestante e até a deli-
mitagao dos sujeitos com legitimidade para contratar’.

Porém, a solugao do legislador de “importar” a gestagao de substituigao
para o dominio contratual, regulando-a como um negdcio juridico bilateral gra-
tuito, ainda que com especificidades que naturalmente condicionam o regime ju-
ridico aplicavel, levantou um conjunto de problemas novos sem propriamente
proporcionar solucdes adequadas e eficientes para as questdes que o procedimento
coloca, deixando em aberto um sem-ntiimero de interrogagdes que nao podem ficar
amercé do jogo da autonomia privada. Sdo, em muitos casos, evidentes os limites
das normas contratuais e a sua desadequacao neste campo, nomeadamente a ine-
ficiéncia das regras da nulidade do negdcio para todas as situagdes que a lei comina
com tal consequéncia®.

Os problemas colocados por este novo regime levaram a tomada de posicao
do Tribunal Constitucional portugués, através do Acérdao n.° 225/2018, de 24 de
Abril de 2018, suscitada por um pedido de fiscalizagao abstracta sucessiva de di-
versas normas da Lei n.° 32/2006, de 26 de Julho. O Tribunal Constitucional decla-
rou a inconstitucionalidade das normas que constituem o cerne do regime juridico
da gestagao de substituicao, ainda que admitindo o contrato qua tale, enquanto con-
trato gratuito e com carécter excepcional. E nosso objectivo neste texto proceder a
analise do regime juridico do contrato de gestagao de substitui¢ao, tal como con-
sagrado no art. 8. da LPMA, e, ao mesmo tempo, apontar as posi¢oes que foram
seguidas pelo nosso Tribunal Constitucional e que levaram a declaragao da incons-
titucionalidade das normas em questao.

V. o art. 8. da Lei n.° 32/2006, de 26 de Julho, na redaccio que lhe foi dada pela Lei n.® 25/2016,
de 22 de Agosto.

7 Este conjunto de alteragdes introduzidas pelo legislador em 2016 operou o que foi considerada
“uma revolu¢ao” na configuragao juridica da relagdo de filiagdo no direito portugués: RUTE TEIXEIRA
PEDRO, «Uma revolugao na concegao juridica da parentalidade? Breves reflexdes sobre o novo regime
juridico da procriacao medicamente assistida», in Actas do Semindrio “Debatendo a procriacio medicamente
assistida”, cit., pp. 150-151.

8 Assim também, no direito italiano, ALESSANDRA CORDIANO, «La tutela dell’interesse del nato
da maternita surrogata fra (in)disponibilita del corpo e aspirazioni genitoriali», in Autonomia e heteronomia
no direito da familia e no direito das sucessaes, cit., p. 744.
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2. Caracterizacao do contrato de gestacao de substituicao no direito por-
tugueés

2.1. O tipo legal gestacdo de substituicdo: contrato obrigacional, gratuito, bilateral
imperfeito e formal

Em face do disposto no art. 8.° da Lei n.® 32/2006, de 26 de Julho, Lei da Pro-
criagdo Medicamente Assistida (LPMA) —na redacc¢ao que lhe foi dada pela Lein.
25/2016, de 22 de Agosto —, podemos dizer que o “contrato de gestacao de substi-
tuicdao” é hoje, no direito portugués, um contrato nominado, definido pelo legisla-
dor como “qualquer situagdo em que a mulher se disponha a suportar uma gravidez por
conta de outrem e a entregar a crianga apds o parto, renunciando aos poderes e deveres pro-
prios da maternidade”®.

Transcreve-se o texto integral deste art. 8.°, assinalando-se as normas que
foram declaradas inconstitucionais:

Artigo 8.7

Gestagdo de substituicio

1 — Entende-se por 'gestagio de substituicio’ qualquer situacdo em que a mulher se dis-
ponha a suportar uma gravidez por conta de outrem e a entregar a crianga apos o parto, re-
nunczando aos poderes e deveres proprlos da maternidade.

2- : de-gestacho-de T 0
eaeeeete*a-l—e—eem—n-aﬁﬁﬁeea-gﬁ&%ﬁq- [nos casos de auséncia de litero, de lesao ou de doenga
deste orgdo que impega de forma absoluta e definitiva a gravidez da mulher ou em situagoes
clinicas que 0]ustzfzquem]

3 HEF : adta [através de uma técnica de procriagio
medzcamente asswtzda oM Tecurso aos gametas de, pelo menos, um dos respetivos beneficid-
rios, ndo podendo a gestante de substituicdo, em caso algum, ser a dadora de qualquer ovdcito
usado no concreto procedzmento em que é partzczpante]

? Na realidade, o contrato aqui em estudo era ja um contrato nominado desde 2006, ainda que
com um nomen iuris distinto — “maternidade de substituicao”. O legislador, na nova versao da lei, quis
afastar a qualidade de mater da gestante, alterando por essa razao o nomen do contrato para “gestacao de
substitui¢ao”. Na versao inicial da lei, o contrato de maternidade de substitui¢cao era nominado mas nulo,
sendo a gestante havida como mae da crianca que viesse a nascer, dada a auséncia de efeitos juridicos
do contrato. Sobre esta alteracdo “terminologica”, v. MARIA MARGARIDA SILVA PEREIRA, «Uma gestagao in-
constitucional: o descaminho da Lei da Gestagao de Substituicao», Julgar Online, Janeiro 2017, pp. 12-14
(http:/fjulgar pt/author/margarida-silva-pereira).
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5 — E proibido qualquer tipo de pagamento ou a doacdo de qualquer bem ou quantia dos
beneficidrios a gestante de substituicdo pela gestacio da crianga, exceto o valor correspondente
as despesas decorrentes do acompanhamento de savide efetivamente prestado, incluindo em
transportes, desde que devidamente tituladas em documento préprio.

6 — Ndo é permitida a celebragdo de negdcios juridicos de gestagio de substituicdo quando
existir uma relagdo de subordinagio economica, nomeadamente de natureza laboral ou de
prestacdo de servigos, entre as partes envolvidas.

9 — Os direitos e os deveres previstos nos artigos 12.°e 13.° sdo aplicdveis em casos de
gestagdo de substituicdo, com as devidas adaptagdes, aos beneficidrios e a gestante de subs-
tituicdo.

A disciplina legal de base que a LPMA veio conferir ao contrato permite iden-
tificar a existéncia de um tipo legal, ainda que com grandes espagos “em branco” e
iniimeras “zonas cinzentas”, e, deste modo, considera-lo como uma modalidade ti-
pica do contrato de prestagao de servigos'. Sao elementos essenciais do contrato de

10 A disciplina legal de base de um contrato, que permite vé-lo como um contrato tipico, ndo se
basta com uma qualquer regulamentacao do contrato, devendo ser suficientemente completa “para dar
as partes a disciplina basica do contrato” (PEDRO PAIs DE VASCONCELOS, Contratos atipicos, Coimbra, Al-
medina, 1995, p. 208) e ir ao encontro do tipo social existente, de modo a que o contrato seja reconhecivel
“fora (...) do mundo do Direito” (Rut PINTO DUARTE, Tipicidade e atipicidade dos contratos, Coimbra, Alme-
dina, 2000, p. 42). O contrato de gestagao de substituigao ¢, desde ha muito tempo, um contrato socialmente
tipico, sendo reconhecido nos seus caracteres essenciais nas diferentes sociedades, independentemente
da sua consagracao pelo direito, da sua validade e aceitacio social. A titulo meramente exemplificativo,
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gestacao de substituicao a obrigacao de suportar uma gravidez; a obrigagao de en-
trega da crianga; a gratuidade do negdécio; e a actuagao da gestante por conta dos
beneficidrios!!.

O contrato de gestacao regulado pela LPMA é um contrato obrigacional, pelo
qual alguém (uma mulher) se obriga a submeter-se a uma técnica de PMA e a pro-
porcionar a contraparte o resultado da gravidez por si suportada, sem retribui¢ao’>.
Obriga-se, portanto, a um facere, num primeiro momento, e, posteriormente, a um
dare, para utilizar a distingao classica entre prestacdes de meios e prestacoes de re-
sultado.

O contrato €, necessariamente, gratuito, proibindo a lei “qualquer tipo de pa-
gamento ou a doagdo de qualquer bem ou quantia dos beneficidrios a gestante de substituicdo
pela gestacdo da crianga”, actuando, a gestante, com espirito de liberalidade, com o
altruismo préprio de quem quer proporcionar a outrem a possibilidade de ser mae
de uma crianga gerada propositadamente para o efeito, ndo se verificando a alter-
nativa de a beneficidria suportar ela prépria a gravidez'. Ao contrario do que acon-

vejam-se as nogdes avangadas em diferentes épocas e ordens juridicas por RICHARD A. POSNER, «The ethics
and economics of enforcing contracts of surrogate motherhood», Journal of Contemporary Health Law and
Policy, 5, 1989, p. 21, RUTH WALKER e LIEZL VAN ZYL, «Surrogate motherhood and abortion for fetal abnor-
mality», Bioethis, v.29,n.° 8, 2015, p. 529, ETIENNE MONTERO, «La maternidad de alquiler frente a la summa
divisio iuris entre las personas y las cosas», Persona y Derecho, n.° 72,1, 2015, p. 224, e ANA ISABEL BERROCAL
LANZAROT, «La gestacion por sustitucion en Espafia: un debate abierto», cit., pp. 759-760. Este contrato
pode, ainda assim, enquadrar uma “fenomenologia complexa”, como adverte ALESSANDRA CORDIANO, em
«La tutela dell’interesse del nato da maternita surrogata fra (in)disponibilita del corpo e aspirazioni ge-
nitoriali», cit., pp. 741-743, consoante as partes no contrato sejam ou nao fornecedoras do material genético
que ira dar origem ao embrido que a gestante ird suportar. Em sentido distinto daquele assumido no texto,
afirmando que o contrato de gestagao “esta longe de ser” um contrato tipico, embora entenden-do-o como
um contrato de prestacao de servicos, cfr. VERA LUCIA RaPOSO, «Tudo aquilo que vocé sempre quis saber
sobre contratos de gestacao (mas o legislador teve medo de responder)», Revista do Ministério Piiblico, 149,
Janeiro/Margo de 2017, pp. 10, 23-24.

' Nao tomamos aqui partido no sentido da adopgao da doutrina tradicional dos essentialia ne-
gotti como critério de qualificacdo dos contratos, limitando-nos a apontar os elementos em que a nogao
escolhida pela lei se decompde. Sobre a doutrina dos essentialia e sua apreciagao critica, v. Rul PINTO
DUARTE, Tipicidade e atipicidade dos contratos, cit., pp. 79-90.

12 Também o Tribunal Constitucional, no Acérdao n.° 225/2018, identificou como obrigagdes es-
senciais da gestante no contrato de gestagao de substituigao as obrigacdes de “submeter-se a uma técnica
de PMA”, de “suportar a gravidez por conta dos beneficidrios até ao fim e dar a luz a crianga”, e de “en-
tregar a crianca nascida aos beneficidrios”: v. II, B), B.1., n.° 8, p. 12.

13 Nos termos don.°2 do art. 8.° do diploma em andlise, a gestagao de substitui¢do tem natureza
“excepcional”, sé sendo possivel “nos casos de auséncia de ttero, lesdo ou doenca deste érgao que im-
peca de forma absoluta e definitiva a gravidez da mulher ou em situagdes clinicas que o justifiquem”.
No que respeita a gratuidade do negdcio, v. os n.* 2 e 5 do art. 8.°.
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tece noutros sistemas, as obrigacdes assumidas pela gestante nao tém uma contra-
partida a proporcionar pelos beneficidrios da gestagao e s6 nessa medida é que se
considerou que este acordo era admissivel a luz do direito constitucional portu-
gueés, porque garantia a liberdade da gestante e, assim, salvaguardava a sua dig-
nidade.

O contrato de gestacao de substituicao nao ¢, porém, um contrato unilateral
puro. O contrato comeca por gerar apenas obrigacdes para uma das partes, mas,
havendo despesas inerentes a gravidez suportada pela gestante, surgira a obriga-
¢ao de reembolso dessas mesmas despesas. Estaremos perante um contrato bilateral
imperfeito em que ndo existe um nexo de correspectividade entre as prestagdes das
partes, um sinalagma, uma vez que o reembolso das referidas despesas nao cons-
titui contrapartida da actividade desenvolvida pela gestante, pelo que nao serao
aqui aplicaveis os institutos proprios dos contratos sinalagmaticos, nomeadamente
a excepgao de nao cumprimento'.

O contrato de gestagao regulado pela LPMA ¢ ainda um contrato formal,
exigindo a lei a sua celebragao através de documento escrito e exigindo também
a inclusao no documento de um contetido minimo cuja omissao é cominada com
a nulidade do contrato. Diz o n.° 10 do art. 8.° que o contrato deve conter as dis-
posicdes a observar em caso de ocorréncia de malformagdes ou doengas fetais e
em caso de eventual interrupgao voluntdaria da gravidez. A lei delimita também o
contetido do contrato pela negativa, assinalando, por outro lado, que o contrato
“ndo pode impor restricoes de comportamentos a gestante de substituicdo, nem impor nor-
mas que atentem contra os seus direitos, liberdade e dignidade”*. Pretendeu o legislador
salvaguardar a liberdade da gestante, obviando a introdugao de clausulas contra-
tuais que ponham em causa, nomeadamente, o seu direito a liberdade fisica, psi-
coldgica, sexual. O Tribunal Constitucional ndo considerou, porém, estes cuidados
suficientes, como assinalaremos no texto.

2.2. As partes no contrato

O contrato de gestagao de substitui¢ao surgiu, no nosso Direito, como um
contrato “de mulheres”, paradoxalmente assumido em Portugal como uma reivin-

!4 Sobre os contratos bilaterais imperfeitos v. MANUEL A. DOMINGUES DE ANDRADE, Teoria geral
da relagdo juridica, 11, Coimbra, Almedina, 1992 (reimp), pp. 43-44.
15 Cfr. on.° 11 do art. 8.° da LPMA. Sobre este ponto, v., infra, n. 3 e 4.
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dicagao (um “direito a procriar”, como defendem alguns'®) de mulheres, quando
em outras paragens € criticado pelos movimentos feministas com fundamento na
instrumentalizagao que pressupoe do corpo da mulher e na exploragao que poten-
ciaV. De acordo com o Tribunal Constitucional, porém, a gestagio de substituicao,
“com o perfil tracado pelo legislador portugués, ou seja, enquanto modo de pro-
criacdo excecional, consentido autonomamente pelos interessados e acordado entre

16 O Tribunal Constitucional considerou que “a gestacao de substituicao tem (...) uma relevancia
constitucional positiva, enquanto modo de realizacdo de interesses juridicos fundamentais dos benefi-
cidrios, que, por razodes de saude, ficaram prejudicados. Estao em causa, nomeadamente, o direito de
constituir familia e o direito de procriar”. Porém, este direito de procriar ndo integra “um direito subjetivo
a toda e qualquer forma de procriagao assistida”, conforme especificou este Tribunal, acrescentando que
“insista-se, nada disto implica a aceitagdo de um direito fundamental a procriagdo por via da gestacao
de substitui¢ao, que, de resto, devido a essencialidade da intervencao voluntaria de uma mulher disposta
a suportar a gravidez por conta dos beneficidrios e a entregar a crianga ap6s o parto, o Estado jamais es-
taria em condigdes de satisfazer diretamente”: Acdrdao n.°225/2018, 11, B), B.4.1.,,n.° 27, p. 26. Em Espanha,
negando a existéncia de um direito a procriar com base em técnicas de procriagdo medicamente assistida,
v. ENCARNA SERNA MERONO, «Reflexiones en torno a la maternidad subrogada», cit., pp. 814-817, e MONICA
NAVARRO MICHEL, «La gestacion por sustitucion, ;debe ser regulada? Y, en su caso, ;como?», in RICARDO
GARCIA MANRIQUE (coord.), EI cuerpo diseminado. Estatuto, uso y disposicion de los biomateriales humanos, Pam-
plona, Civitas/Thomson Reuters, 2018, pp. 242-243. Ainda em Espanha, sobre a gestacao de substitui¢ao
e o reconhecimento de um direito de autonomia reprodutiva, compreendendo a faculdade de poder re-
produzir-se mediante os genes a que se tenha acesso na procriacao assistida — que nao pode ser limitado
pelo Estado arbitrariamente, mas que também nao pode implicar obriga¢des para o Estado que este nao
possa assumir —, v. NOELIA IGAREDA GONZALEZ, «La gestacion por sustitucion: género, derecho y auto-
nomia reprodutiva», in EI cuerpo diseminado..., cit., pp. 225-226.

17 Veja-se, ja na década de 80, JOAN MAHONEY, «An Essay on Surrogacy and Feminist Thought»,
Law, Medicine & Health Care, 16, 1-2, Spring 1988, pp. 81 e ss.; e, mais recentemente, MARIA EUGENIA R.
PALOP, «Argumentos contra la gestacion por sustitucion, in El cuerpo diseminado..., cit., pp. 262 e ss. Di-
ferente é a posigao de RICHARD A. POSNER, «The ethics and economics of enforcing contracts of surrogate
motherhood», cit., pp. 27-28, que entende que os argumentos feministas contrarios a gestagao de subs-
tituicdo — no sentido de que leva a uma instrumentalizagao da mulher e a exploracao econémica da sua
sexualidade — “ndo sao convincentes” e sao paternalistas, desde logo porque idénticas preocupagdes
ndo sao esgrimidas em face dos doadores de esperma. Advogando também uma visao feminista a favor
da gestagao sub-rogada e argumentando que a luta feminista contra estas praticas contraria as posigdes
assumidas anteriormente em matéria de aborto, contracepgao, familias nao tradicionais e emprego, v.
Lori B. ANDREWS, «Surrogate Motherhood: the challenge for feminists», Law, Medicine & Health Care,
16, 1-2, Spring 1988, pp. 72 e ss., em especial p. 73. Veja-se, porém, a refutagao destes argumentos que
é feita por JOAN MAHONEY, «An Essay on Surrogacy and Feminist Thought», cit., pp. 82-84, e A. M.
CAPRON e M. J. RADIN, «Choosing Family Law over Contract Law as a Paradigm for Surrogate Moth-
erood», Law, Medicine & Health Care, 16, 1-2, Spring 1988, pp. 38-41. Para mais desenvolvimentos sobre
a posicao feminista em face da gestacao de substituicao, v. o estudo recente de ELEONORA LAMM, «Ges-
tacion por sustitucion y género: repensando el feminismo», in El cuerpo diseminado..., cit., pp. 194 e ss.,
bem como as referéncias ai citadas.
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0s mesmos por via de contrato gratuito previamente autorizado por uma entidade
administrativa, sé por si, ndo viola a dignidade da gestante nem da crianca nascida
em consequéncia de tal procedimento nem, tao-pouco, o dever do Estado de prote-
¢ao da infancia”'®. Entendeu este Tribunal que a necessaria gratuidade do contrato
traduz uma garantia da liberdade da actuacao da gestante e da sua autonomia e que
a sua participacao no projecto parental dos beneficidrios é “co-constitutiva” e expres-
sao de solidariedade activa, “nao podendo deixar de ser vista como exercicio da liber-
dade de exteriorizagdo da personalidade ou liberdade de agao de acordo com o projeto
de vida e a vocagao e capacidades pessoais proprias (...) que € indissociavel (...) [da]
dignidade prépria do ser humano”*. No entanto, a decisao esteve longe de ser una-
nime, havendo varias declaragbes de voto em sentido distinto, contestando a vali-
dade do contrato, apoiadas na ideia de instrumentalizagao da mulher e de violacao
da sua dignidade®.

No contrato de gestacao de substituigao, a gestante €, por imperativo biologico,
uma mulher e um homem ou um casal de homens nao podem assumir a posigao de
beneficidrios. A posicao juridica do beneficidrio no contrato serd sempre assumida
por, pelo menos, uma mulher — que nao pode levar avante uma gravidez —, s6, casada
ou em uniao de facto, com um homem ou com outra mulher, como resulta do art. 6.°
da LPMA.

O Decreto Regulamentar n.® 6/2016, de 29 de Dezembro, que veio regulamen-
tar a Lei n.° 17/2016, de 20 de Junho — que alterou a LPMA -, refere no seu texto
preambular que esta lei veio alargar o ambito dos seus beneficidrios “garantindo o
acesso de todos os casais e todas as mulheres a PMA, independentemente do seu estado civil,
orientagio sexual e diagnéstico de infertilidade”, no sentido de assegurar, acrescenta, o
“principio da igualdade no acesso as técnicas de PMA e rejeitando-se a exclusdo de qualquer
mulher no acesso as mesmas” . Igualdade, porém, que, reafirmamos, distingue em fun-

18 TRIBUNAL CONSTITUCIONAL, Comunicado de 24 de abril de 2018 — Acdrdio n.° 225/2018, in http://
www.tribunalconstitucional.pt/tc/imprensa02-bd4453.html, n.° 2.

1 Tribunal Constitucional, Acérdao n.° 225/2018, II, B), B.4.1., n.* 24-28, pp. 23-27. Este principio
da gratuidade como garantia da autonomia da mulher é apoiado por MONICA NAVARRO MICHEL, «La
gestacion por sustitucion, jdebe ser regulada? Y, en su caso, ;como?», cit., pp. 245-247. Em sentido dis-
tinto, dissociando a gratuidade da protecgdo da mulher e entendendo que esta leva, pelo contrario, a
sua exploragao e que reforga uma visao sexista e discriminatéria da mulher, v. as posi¢des enunciadas
por ELEONORA LaMM, «Gestacion por sustitucion y género: repensando el feminismo», cit., pp. 207-208.

V. as “Declaragdes de voto” dos juizes Maria de Fatima Mata-Mouros, Maria José Rangel de
Mesquita, José Anténio Teles Pereira e Joao Pedro Caupers.
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¢ao do sexo, na medida em que os homens, nao inseridos numa relacao heterosse-
xual, ndo podem recorrer a estes procedimentos?.

Por outro lado, o Decreto Regulamentar n.° 6/2017, de 31 de Julho, que veio
regulamentar o contrato de gestagao de substitui¢ao, inexplicavelmente introduziu
o conceito de “casal beneficidrio” da gestacao de substituigao, dizendo que o pedido
de autorizagao prévia deveria ser acompanhado da sua identificagao, bem como da
identificagdo da gestante de substitui¢do®, parecendo partir do pressuposto de que
os beneficidrios do procedimento teriam de ser necessariamente um casal. Ao mesmo
tempo, vem exigir que “a mulher elemento do casal beneficidrio” comprove que “se en-
contra nas condicdes previstas nos n.” 2 e 3 do artigo 8.°da Lei n.°32/2006 (...)”, como se
os beneficiarios da gestacao de substituigao tivessem de ser um casal heterossexual,
e afastando as hipdteses que a lei expressamente compreende, de a beneficiaria ser
uma mulher s6 ou um casal de mulheres. Curiosamente, o legislador sentiu neces-
sidade de afirmar no texto que introduz o articulado deste decreto regulamentar
que “A necessidade imperiosa de cumprimento dos requisitos jd legalmente fixados exige,
portanto, que a requlamentagdo concretize as condicoes indispensdveis a plena aplicacdo das

2 Chama a atengdo, numa perspectiva critica, para o argumento da desigualdade em face da infer-
tilidade enquanto fundamento da gestagao de substitui¢ao, ETIENNE MONTERO, «La maternidad de alquiler
frente a la summa divisio iuris entre las personas y las cosas», cit., p. 224. A Autora também se refere a
uma desigualdade entre casais homossexuais de mulheres e de homens, na medida em que estes tiltimos
tém na maternidade de substitui¢do o tmico recurso para terem filhos, enquanto as primeiras podem
recorrer a inseminagao artificial. Sobre o argumento da desigualdade em face da infertilidade (ou de ou-
tras barreiras que impecam a formagao de uma familia, como a idade avangada, um baixo Q.L, ou outras),
ver também A. M. CAPRON e M. J. RADIN, «Choosing Family Law over Contract Law as a Paradigm for
Surrogate Motherood», cit., p. 38. Também FRANCISCO JAVIER JIMENEZ MUNOZ, «Técnicas de reproduccion
asistida y filiacién en uniones homosexuales en Espafia», in Autonomia e heteronomia no direito da familia
e no direito das sucessoes, cit., pp. 834-838, aponta o facto de os casais homossexuais de homens (ou os ho-
mens s6s) terem de recorrer necessariamente a maternidade de substituicdo para terem descendéncia
biologica. Em Portugal, no mesmo sentido, v. VERA LUcCIA RaPOSO, «Tudo aquilo que vocé sempre quis
saber sobre contratos de gestagao (mas o legislador teve medo de responder)», cit., pp. 26-27. Critica a
discriminagao dos casais de homens em relagao aos casais de mulheres e aos casais heterossexuais em
que a LPMA assenta, MARIA MARGARIDA SILVA PEREIRA, «Uma gestagao inconstitucional: o descaminho
da Lei da Gestagao de Substituicao», cit., p. 9. Também RUTE TEIXEIRA PEDRO questiona a constituciona-
lidade desta regra com base no principio constitucional da igualdade em funcao do sexo: «The dawn of
a brave new world in Portugal: a critical overview of the new legal framework applicable to medically-
assisted procreation», in The International Survey of family Law, Bristol, LexisNexis, 2017, p. 275.

2 Cfr.oart. 2.°,n.°2, al. a), do Decreto Regulamentar n.® 6/2017, de 31 de Julho. Também no seu
art. 3., n.° 3, al. f), relativo as clausulas do contrato de gestacao de substitui¢do, o mesmo diploma vem
prever a necessidade de “prestacao de informacao ao casal beneficiario e a gestante de substituicao
sobre o significado e as consequéncias de satide ocorridas na gestagao (...)".
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solugoes legislativas adotadas, garantindo-se que a mesma ndo cria constrangimentos adi-
cionais que ndo constem de lei expressa, sob pena de violagdo da reserva de lei”?.

Por sua vez, o Conselho Nacional de Procriagio Medicamente Assistida, entidade
a quem a lei atribuiu competéncia para supervisionar os procedimentos de gestacao
de substituigao e a quem caberia dar autorizagao prévia a celebracao dos respectivos
contratos, veio tomar posi¢do sobre a “Interpretagao do conceito de beneficidrios
para efeitos de recurso a gestagao de substitui¢ao”, na sua Deliberagao n.° 20-11/2017,
de 20 de Outubro. Assim, considerando que havia que “compatibilizar o contetido
textual e ontologico desses dois normativos” (arts. 6.° e 8.°, n.° 3, da LPMA) e resolver
o respectivo “dilema hermenéutico”, entendeu o Conselho que “o especifico teor lite-
ral da expressao ‘com recurso aos gametas de, pelo menos, um dos respectivos beneficidrios’
contida nesse n.° 3 do art. 8.° indicia de forma suficiente a exigéncia de um casal be-
neficidrio, termo que veio a ser consagrado de forma mais clara no texto de varios
dos artigos que compdem o Decreto Regulamentar n.° 6/2017, de 31 de julho”. Salvo
melhor opinido, o “teor literal” da expressao “com recurso aos gametas de, pelo
menos, um dos respectivos beneficiarios”, apenas permite afirmar que o legislador
utilizou a férmula mais concisa e mais precisa para estabelecer o requisito em causa
— que haja uma relacdo genética com quem beneficia da gestacao e, sendo dois os
beneficiarios, apenas um tenha de contribuir com gametas —, em detrimento de uma
alternativa desnecessariamente descritiva como “com recurso aos gametas da be-
neficiaria, ou de uma das beneficiarias ou de um dos beneficiarios, consoante a bene-
ficidria seja uma tiica mulher, ou os beneficidrios sejam um casal de mulheres ou
um casal de uma mulher e um homem”. Nao vemos que o “especifico teor literal”
do n.°3 do art. 8.° seja suficiente para afirmar muito mais®.

Em qualquer dos casos, nao discutimos a bondade das solucoes que se pro-
curam alcangar, sem lei e contra a lei, através destas iniciativas. Afirmamos, apenas,
a clara deturpacao e limitagdo do sentido da lei, em viola¢ao da tal “reserva de
lei” que o Decreto Regulamentar de 2017 tao diligentemente procurou lembrar.
Note-se, por outro lado, que o Tribunal Constitucional, no acérdao em analise,
sem tratar da questao, teve o cuidado de precisar que “a utilizagao do plural no

# Acrescenta-se ainda que “atendendo a necessidade de assegurar a unidade e coeréncia legis-
lativa, foram envolvidos na regulamentagao da referida Lei os mesmos especialistas que estiveram na
base da regulamentacao da Lei n.° 17/2016, de 20 de junho, através do Despacho n.® 11613/2016, publi-
cado no Didrio da Repuiblica, 2.* série, n.° 188, de 29 de setembro”.

2 Assim, também, VERA LUCIA RaPOSO, «Tudo aquilo que vocé sempre quis saber sobre contra-
tos de gestacdo (mas o legislador teve medo de responder)», cit., p. 12.
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presente acordao — ‘beneficidrios” — ndo deve ser entendida como uma tomada de
posicao do Tribunal relativamente a questao de saber se todos os ‘beneficiarios’ re-
feridos no artigo 6.°, n.° 1, da LPMA sao igualmente ‘beneficidrios” para efeitos do
disposto no artigo 8.° e preceitos com ele conexionados”?. Acrescenta ainda, a pro-
posito da defesa do superior interesse da crianca e da possibilidade de criagao de
familias monoparentais, que a questao da monoparentalidade pode colocar-se no
ambito da gestacao de substitui¢do, embora nao seja um problema especifico desta:
“a questao coloca-se hoje necessariamente em consequéncia da referida alteracao
do artigo 6.°, n.° 1, da LPMA”?. Porém, o Tribunal ndo se pronuncia sobre a cons-
titucionalidade deste preceito, em obediéncia ao principio do pedido, uma vez que
esta nao foi questionada no ambito do processo em causa.

3. Informacao pré-contratual e requisitos para a celebracao do contrato

Nos termos do n.° 10 do art. 8.° da LPMA, a celebragcdao de um contrato de
gestacdo de substituicao devera ser supervisionada pelo Conselho Nacional de Procria-
cdo Medicamente Assistida, entidade que também supervisiona todo o processo” e que
deverd, previamente, autorizar a celebracdo do mesmo contrato®. A Ordem dos
Médicos, por outro lado, devera sempre, em cada caso, ser ouvida®.

Por remissao expressa don.° 8 do art. 8.°, é aplicavel ao contrato de gestagao
de substitui¢ao o disposto no art. 14.° da LPMA: nos termos deste normativo, os
beneficidrios devem receber, antecipadamente, informacao escrita “de todos os be-
neficios e riscos conhecidos resultantes da utilizacdo das técnicas de PMA, bem como das
suas implicagdes éticas, sociais e juridicas”*, informagao essa que devera constar de
um documento aprovado pelo mesmo Conselho Nacional de Procriacio Medicamente
Assistida que supervisiona a celebra¢ao do contrato. Dever-se-a aqui entender que

» Tribunal Constitucional, Acérdao n.° 225/2018, II, B), B.1., n.° 8, p. 12.

2 Tribunal Constitucional, Acérdao n.° 225/2018, II, B), B.5., n.° 36, p. 32. Relativamente as fa-
milias monoparentais, MONICA NAVARRO MICHEL, «La gestacion por sustitucion, ;debe ser regulada? Y,
en su caso, ;como?», cit., p. 248, considera que, se a legislagdo de um Estado permite que as pessoas sos
possam adoptar, seria discriminatério que nao pudessem constituir uma familia através de gestacao
de substituigao.

27 Cfr. on.° 4 do mesmo art. 8.° da LPMA.

2 [dem, ibidem.

2 Cfr.on.°4 do art. 8.°.

30 Cfr.on.°2do art. 14.°.
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estas informagoes tém de ser prestadas a ambas as partes no contrato de gestagao,
esclarecendo o n.° 5 do mesmo art. 14.° que o disposto anteriormente “¢é aplicdvel
a gestante de substituicdo nas situagoes previstas no artigo 8.”.

A lei impde, por outro lado, a necessidade de prestacao de informacao es-
crita — agora, especificando, a gestante e aos beneficiarios — sobre o “significado da
influéncia da gestante de substituicdo no desenvolvimento embriondrio e fetal”>'. E ainda,
como resulta da remissao do art. 8.°, n.°9, para o art. 12.°, als. c) e e), informagao
“sobre as implicagoes médicas, sociais e juridicas provdveis dos tratamentos propostos” e
sobre as “condicoes em que lhes seria possivel recorrer a adopgio e da relevancia social
deste instituto”, repetindo, de forma parcial, o disposto no art. 14.° ja referido®.

Do contrato teriam de constar também as “disposicdes a observar em caso de
ocorréncia de malformagoes ou doencas fetais e em caso de eventual interrupgdo voluntdria
da gravidez”®. Nao se vé, contudo, como poderia o legislador pretender mais do que
obrigar a transcrever no contrato o prescrito na lei, nomeadamente no Cédigo Penal,
sobre a matéria e regular a questao das despesas inerentes. A nao ser assim, o con-
trato estaria a violar a regra consagrada pelo legislador logo no niimero seguinte,
no n.° 11 do mesmo normativo, impondo “restricdes de comportamentos a gestante de
substituicdo”, bem como “normas que atentem contra os seus direitos, liberdade e digni-
dade” . Ter-se-iam também de considerar invalidas as clausulas do contrato de ges-
tacdo que impusessem restri¢des a condutas da gestante no que toca ao seu estilo
de vida, alimentacao, medicagao, habitos desportivos, actividade sexual. O principio
da boa-fé no cumprimento dos contratos nao parece aqui justificar um comporta-
mento abstencionista que se traduza numa limitagao ao direito (também de perso-
nalidade) a liberdade positiva e negativa da gestante.

3 Cfr.on. 6 do art. 14.° da LPMA.

2 Compreende-se a preocupagao do legislador em consciencializar as partes no contrato de ges-
tacdo de substituigdo relativamente ao significado e efeitos do negdcio a celebrar e em assegurar que as
partes estao preparadas para os enfrentar — como se percebe pela imposigao de uma avaliagdo psicoldgica
prévia em determinados casos —, embora se possa questionar a bondade da solucao de adoptar formula-
rios impressos para o efeito. Facilmente os intervenientes iriam “aderir” as informagdes recebidas, decla-
rando terem “lido e percebido” o seu significado, consentindo no procedimento respectivo, nao resultando
dai um maior esclarecimento. Outra duvida que se podera colocar prende-se com os conteiidos que inte-
gram os referidos formuldrios, nomeadamente quais as “implicagdes éticas e sociais” do contrato que irdo
ser realcadas aos contraentes ou qual o “significado da influéncia da gestante de substituicdo no desen-
volvimento embrionario e fetal” que lhes serd explicado. Existindo certamente estudos cientificos sobre
os temas a informar, nao parece ser demasiado facil o tratamento desta informagao de forma concisa,
clara, acessivel e nao redutora, em suma, de modo a dar um sentido 1itil aos normativos indicados.

3 Art. 8.°, n.° 10, da LPMA.
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Mas, sobretudo, o que o Tribunal Constitucional entendeu foi que o contrato-
tipo de gestagdo nao podera fixar limites as restri¢cdes admissiveis aos comporta-
mentos da gestante, o que constitui matéria de restri¢gdes de direitos fundamentais.
As matérias elencadas non.’ 3 do art. 3.° do Decreto Regulamentar n.° 6/2017, e que
constam do contrato-tipo de gestacao fixado pelo Conselho Nacional de Procriagio Me-
dicamente Assistida — como a escolha do obstetra que segue a gravidez, tipo de parto
e local onde o mesmo tera lugar (al. b)), a possibilidade de realizar viagens em de-
terminados meios de transporte ou fora do pais no terceiro trimestre de gestagao
(al. d)), o nimero de tentativas de gravidez (al. i)) -, situam-se no ambito da reserva
de lei parlamentar, nao se compadecendo com a indeterminacdo a que a lei as vota,
relegando o seu tratamento para “actos infralegislativos”.

“Tratando-se de disciplina de sentido restritivo quanto ao exercicio de direi-
tos, liberdades e garantias, tanto por parte da gestante, como dos beneficidrios (...),
aquela indeterminagdo nao é compativel com a exigéncia de precisao ou determi-
nabilidade das leis, decorrente do principio do Estado de direito democratico, con-
sagrado no artigo 2.° da Constituicao”>*.

Assim, entendeu o Tribunal Constitucional que os n.>* 4, 10 e 11 do art. 8.°
da LPMA sao inconstitucionais, “por violagao do principio da determinabilidade
da lei, corolario do principio do Estado de direito democratico, e da reserva de lei
parlamentar, decorrentes das disposi¢des conjugadas dos artigos 2.°, 18.%, n.° 2, e
165.°, n.° 1, alinea b), ambos da Constituicao, por referéncia aos direitos ao desen-
volvimento da personalidade e de constituir familia da gestante e dos beneficiarios
consagrados nos artigos 26.°, n.° 1, e 36.°, n.° 1, do mesmo normativo”®. Esclareceu
ainda o Tribunal que esta declaragao de inconstitucionalidade “prejudica necessa-
riamente a possibilidade de celebragao de negdcios juridicos de gesta¢ao de subs-
tituicdo na ordem juridica portuguesa até que o legislador parlamentar venha
estabelecer para os mesmos um regime constitucionalmente adequado”, esten-
dendo o juizo de inconstitucionalidade “as normas dos n.* 2 e 3 do artigo 8.° da
LPMA, na parte em que admitem a celebracao de negocios de gestagao de substi-
tuicdo a titulo excecional e mediante autorizacao prévia”?.

3 Tribunal Constitucional, Acérdao n.° 225/2018, II, B), B.6.3., n.° 53, p. 45.
% Idem, ibidem.
3 Idem, ibidem.
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4. O consentimento dos intervenientes

O direito a informagao pré-contratual, que a lei consagra, procura assegurar
o cabal esclarecimento dos intervenientes, de modo a salvaguardar a liberdade do
processo de formagao da vontade negocial e, consequentemente, do seu consenti-
mento”.

A submissao a tratamentos médicos em geral e, no caso concreto, a aplicacao
de métodos de procriagado medicamente assistida, contende com bens da persona-
lidade juridicamente protegidos. Desde logo estd em causa o direito a integridade
fisico-psiquica nao s6 dos beneficiarios dos tratamentos respectivos, mas também
dos demais envolvidos no procedimento. Concretamente, no caso do contrato de
gestacdo, sao convocados os direitos a integridade fisico-psicologica da gestante,
dos beneficidrios — na medida em que o material genético utilizado seja deles —e,
eventualmente, de um dador de material genético®. Através do contrato de gesta-
¢ao, as partes prestam o seu consentimento para uma intervencao no seu corpo,
autolimitando o direito a incolumidade do corpo e autolimitando a sua liberdade,
pelo exercicio da prépria autonomia privada.

No contexto dos direitos de personalidade, prevé o art. 81.°, n.° 1, do Codigo
Civil, que “toda a limitagdo voluntdria ao exercicio dos direitos de personalidade é nula,
se for contrdria aos principios da ordem piiblica”. A ordem publica surge, desta forma,
como uma linha de fronteira que demarca o espago dentro do qual a pessoa pode
autolimitar os seus direitos de personalidade, independentemente de o consenti-
mento em causa ser prestado num contexto negocial (maxime contratual) — consen-
timento vinculante — ou reflectir um compromisso juridico sui generis pelo qual se
confere a outrem um poder fictico de agressao, mas ainda nao um direito subjectivo
com esse contetdo — consentimento autorizante®.

¥ De acordo com on.° 1 do art. 14.°, para o qual remete expressamente, como assinalamos, o art.
8., n.° 8, os intervenientes “devem prestar o seu consentimento livre, esclarecido, de forma expressa e
por escrito, mediante o médico responsavel”.

% Nos termos do n.° 3 do art. 8.° da Lei n.° 32/2006, de 26 de Julho, “A gestacdo de substitui¢ao
s6 pode ser autorizada através de uma técnica de procriagio medicamente assistida com recurso aos ga-
metas de, pelo menos, um dos respetivos beneficiarios, nao podendo a gestante de substituigdo, em caso
algum, ser a dadora de qualquer ovdcito usado no concreto procedimento em que é participante”. Assim,
nao poderemos ter, nestes casos, dois dadores de material genético terceiros em relagao ao contrato de
gestacao. Por outro lado, uma mulher s6 podera apenas recorrer ao procedimento na medida em que
fornecga o seu proprio material genético e um casal de mulheres necessariamente tera de recorrer a um
dador terceiro.

¥ Remetemos neste ponto para a qualificagdo tripartida do consentimento do ofendido levada
a cabo por ORLANDO DE CARVALHO, Teoria geral do direito civil, coordenagao de FRANCISCO LIBERAL FER-
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Na hipétese sobre a qual nos debrugamos, o consentimento que se exige aos
intervenientes, maxime a gestante, corresponde a declaragao de vontade que integra
o contrato de gestagao de substituigao, através do qual se limita o direito a integri-
dade fisica e o direito a liberdade, atribuindo aos beneficiarios um direito subjec-
tivo de exigir o comportamento correspondente. O consentimento que se exige a
gestante é um consentimento vinculante e o consentimento prestado por um even-
tual terceiro, dador de material genético, bem como pelo beneficiario cujo material
genético € utilizado, é um consentimento autorizante, utilizando a terminologia
de ORLANDO DE CARVALHO™.

O Tribunal Constitucional teve, porém, alguma dificuldade na “articulacao
juridico-formal” do consentimento “enquanto negdcio juridico unilateral” com o con-
trato, “um negdcio juridico bilateral”. Nomeadamente, atribuiu relevancia a enume-
ragao — e aparente distingao — que ¢é feita no art. 8., n.° 8, da LPMA, entre o “con-
sentimento das partes”, os “negdcios juridicos de gestacio de substituicdo” e os “direitos e
deveres das partes”, mandando-lhes aplicar o disposto no art. 14.° do mesmo di-
ploma*!. Salvo melhor opinido, ndo resulta desta redacgao que o consentimento das
partes seja algo externo ou anterior ao negdcio juridico de gestagdo, regulado de
forma separada, sob pena de termos de fazer idéntico raciocinio relativamente ao
terceiro elemento enunciado, os direitos e deveres das partes, quando nao havera
duwvidas de que estes direitos e deveres decorrem do contrato de gestagao, compdem
o seu ntcleo essencial. Também o consentimento das partes integra o contrato de
gestacdo, assumindo a natureza de uma declaragao negocial. As partes vinculam-se
com a celebra¢do do contrato e nao antes. O consentimento para a implantagao de
um embrido, para suportar uma gravidez e dar a luz uma crianca que serd entregue
aos beneficiarios, bem como o consentimento para a transferéncia para a gestante
de um embriao constituido com material genético de um dos beneficiarios consti-
tuem declaragoes negociais que integram o contrato e das quais decorrem as respec-
tivas obrigacdes. Do mesmo modo, na medida em que exista um segundo benefi-
ciario que nao contribui com o seu material genético para o procedimento, também
este assumird as obrigac¢des correspondentes ao projecto parental encetado no mo-

NANDES/MARIA RAQUEL GUIMARAES/MARIA REGINA REDINHA, Coimbra Editora, Coimbra, 2012, p. 205, e
que distingue consentimento vinculante, consentimento autorizante e consentimento tolerante.

40 Esta foi também a posi¢do assumida pelo Tribunal Constitucional: Acdrdao n.° 225/2018, II,
B), B.1.,n.° 8, p. 13. O Tribunal parece distinguir ainda, por outro lado, um consentimento vinculante
do beneficiario que consente na transferéncia para a gestante de um embrido constituido com recurso
ao seu material genético (idem, ibidem), precisao com a qual concordamos.

1 Tribunal Constitucional, Acérdao n.° 225/2018, 1I, B), B.6.1., n.° 40, p. 35.
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mento da celebragao do contrato. O Tribunal Constitucional acabou por considerar,
e muito bem, que a “autovinculacao direcionada inerente ao consentimento pres-
tado no ambito da gestacao de substituicao explica a dificuldade em separa-lo de
um acordo entre as partes. E, na verdade, faz todo o sentido acomodar as exigéncias
relativas ao consentimento no proprio contrato”*2.

Quanto a revogabilidade do consentimento, o n.° 2 do art. 81.° do Codigo
Civil, prevé que “a limitacdo voluntdria [dos direitos de personalidade], quando legal,
¢ sempre revogdvel”. Diferentemente, o n.° 4 do art. 14.° da LPMA — aplicavel a ges-
tagao de substituicao por for¢a do n.° 8 do art. 8.° e do n.° 5 do mesmo art. 14.° -
diz-nos que o consentimento “é livremente revogavel por qualquer das partes até ao ini-
cio dos processos terapéuticos de PMA”. Assim, nao haveria davidas de que os inter-
venientes poderiam revogar o consentimento prestado até ao inicio do procedi-
mento médico, ainda que esta revogagao configure um incumprimento contratual,
que gerara a correspondente pretensao indemnizatéria da contraparte, sempre que
sejam causados danos. No entanto, o que o Tribunal Constitucional contestou foi
“se tal garantia, do ponto de vista da salvaguarda da dignidade da gestante, [seria]
suficiente”®.

Iniciado o processo terapéutico, questiona-se se a gestante devera manter a
possibilidade de revogar a vontade expressa de suportar a gestagao ou se, pelo seu
lado, poderao os beneficiarios “mudar de opiniao” relativamente a sua vontade
inicial de serem pais. Desde logo, como ja observamos, o préprio texto legal exige
a inclusao no contrato das “disposicoes a observar em caso de ocorréncia de malformagées
ou doenguas fetais e em caso de eventual interrupgdo voluntdria da gravidez”*. No entanto,
este preceito ndo assegura a gestante a possibilidade de realizar uma interrupgao
voluntdria da gravidez, nas situagdes em que a lei o permite, e sem quaisquer con-
sequéncias indemnizatdrias®.

A lei, ao especificar a necessidade de as partes no contrato regularem este
ponto, parece indiciar que também os comitentes teriam a sua intervencao no pro-
cesso de decisao de interrupgao da gravidez. E o Conselho Nacional de Procriagido Me-
dicamente Assistida, no contrato-tipo de gestacao que disponibiliza no seu site*, incluiu
uma clausula onde se prevé que a decisao de interrupcao da gravidez, em caso de

4 Tribunal Constitucional, Acérdao n.° 225/2018, II, B), B.6.1., n.° 40, in fine, p. 35.

® Idem, n.° 42, in fine, p. 36.

4 Cfr.on.° 10 do art. 8.° da LPMA.

# Tribunal Constitucional, Acérddo n.° 225/2018, II, B), B.6.1., n.° 45, p. 38.

% CNPMA, Contrato de gestagio de substituicdo, in http://www.cnpma.org.pt/Docs/ContratoTipo_GS.pdf.
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ocorréncia de malformagdes, cabe “em conjunto ao casal beneficiario e a gestante”*.
Estariamos, neste caso, perto do modelo da “sub-rogagao comercial”, no qual o con-
trato distribui os direitos e obrigacdes das partes e o Estado garante a tutela das res-
pectivas posi¢des juridicas activas*®. Porém, no nosso sistema, ndo obstante a opgao
pela contratualizagao da gestagao de substitui¢ao, havera que ter em conta os limites
impostos a autonomia das partes, nomeadamente pela lei e pelas regras que con-
formam a ordem publica nacional®.

Se a decisao de proceder a uma interrupgao voluntéria da gravidez nos casos
admitidos pela lei penal, nomeadamente em caso de doenga grave incuravel do
nascituro ou malformagao congénita, até as 24 semanas de gravidez ou, de forma
livre, por opgao da mulher, até as 10 semanas de gravidez®, cabe — ou coube, até
agora — a mulher grdvida (do seu filho), no caso da maternidade de substituicao, ja
se podera questionar se também sera assim. Isto porque, nesta hipétese, o filho ndio
¢ seu®. A eventual coercibilidade de um acordo alcancado neste dominio recon-
duz-nos para a questao de saber se as possibilidades de interrupgao voluntaria da
gravidez admitidas na lei assentam numa relacao genética existente entre a gravida
e o feto ou antes no direito da gravida a integridade fisico-psiquica e a liberdade®.

¥ Clausula 9.%, Contrato de gestagao de substituicao.

% RUTH WALKER e LIEZL VAN ZYL, «Surrogate motherhood and abortion for fetal abnormality»,
cit., pp. 530-533, bem como, das mesmas autoras, «Beyond altruistic and commercial contract mother-
hood: the professional model», Bioethics, 27, n.° 7, 2013, pp. 377-379.

¥ Desde logo, e ao contrario do que acontece na sub-rogagao comercial, admitida nomeadamente
em alguns Estados dos Estados Unidos da América, o contrato em causa €, entre nds, necessariamente
gratuito e a sua celebracao pressupde o espirito altruistico da gestante. Nao se trata de “comprar” ou,
pelo menos, “pagar” uma gestagao, obtendo o correspectivo resultado dessa prestacao. Ainda assim, é
alcangado um acordo para o cumprimento do qual o direito é convocado.

% Cfr. as als. ¢) e ) don.° 1 do art. 142.° do Cédigo Penal Portugués.

*! Este ponto é salientado por RUTH WALKER e LIEZL VAN ZYL, «Surrogate motherhood and abor-
tion for fetal abnormality», cit., pp. 529-530. O filho nao é seu ou ndo serd seu, precisamos nos, consoante
se entenda que o momento em que se estabelece a filiacao se reporta ao inicio do procedimento ou ao
nascimento. Esta é uma outra questao que a lei nao resolve: a de saber qual o momento determinante
para o estabelecimento da filiacdo, concretamente o momento do nascimento completo e com vida, cor-
respondente ao do reconhecimento da personalidade juridica da crianca nascida, ou em momento an-
terior, eventualmente o do inicio da gestacdo, ou posteriormente, com a entrega da crianga. De uma
forma prosaica, pretende-se saber de quem ¢ o filho que esta a ser gerado. O problema nao é meramente
tedrico e pode ter significativa relevancia patrimonial. Na medida em que o nascituro pode adquirir
por doagdo, sendo filho de pessoa determinada, e tem capacidade sucessoria nos diferentes tipos de su-
cessao, nomeadamente é herdeiro legitimario, ter-se-ia de se entender que o nascituro ja é, para estes
efeitos, o filho que os beneficidrios do contrato de gestacao (valido) esperam.

52 Sobre esta questao, v. RUTH WALKER e LIEZL VAN ZYL, «Surrogate motherhood and abortion
for fetal abnormality», cit., p. 532.
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Claramente se deverd entender que o que esta em causa € a integridade fisico-psi-
quica da gravida e o seu controlo sobre o seu corpo. De outro modo, ter-se-ia de
negar a possibilidade de aborto aquela mulher a quem foi implantado um embriao
criado com material genético de terceiros contra a sua vontade. Por outro lado, a
valorizagao da relagdo genética com o feto levaria a intervencao do pai na decisao
de interrupcao da gravidez, o que nao acontece no nosso sistema.

Na medida em que o bem juridico valorizado pela lei penal é o da integridade
e liberdade fisico-psiquica da gravida — e esta é a tinica justificacdo para a despena-
lizagao do aborto ad nutum nas primeiras 10 semanas —, o contrato de gestacao nao
pode dispor de forma diferente nem sequer pode admitir uma rentincia antecipada
a possibilidade de interrupg¢ao da gravidez®. O Tribunal Constitucional comegou
precisamente por salientar este aspecto, da necessaria actualidade do consentimento
da gestante, em cada momento, e que pretere a estipulagao de quaisquer limites a
possibilidade de revogacao do consentimento prestado em momento e circunstan-
cias anteriores: “Ou seja, tendo a gestante deixado de querer continuar no processo
de gestacao de substituicao tal como delineado no correspondente contrato, deixa
também de poder entender-se que a sua participagao em tal processo corresponde
ao exercicio do seu direito ao desenvolvimento da personalidade.

Deste modo, atentas as aludidas caracteristicas fisicas, bioldgicas, psiquicas
e potencialmente afetivas da gravidez e do parto, a revogabilidade do consentimento
inicialmente prestado é a tinica garantia de que o cumprimento das obrigagdes es-
pecificas de cada fase daquele processo continua a ser voluntario e, por isso, a cor-
responder ao exercicio de tal direito. A pura e simples autovinculagao antes do inicio
do processo de gestagao de substitui¢do ndo permite acautelar suficientemente tal
voluntariedade ao longo de todo o processo. Por outras palavras, a aludida revogabi-
lidade corresponde a uma garantia essencial da efetividade do direito ao desenvolvimento
da personalidade da gestante, o qual constitui um alicerce fundamental do modelo
portugueés de gestacao de substituicao”>*.

Podera também acontecer que, em face de um diagndstico de malformagao
ou doenca grave, os comitentes queiram interromper a gravidez e a gestante se
recuse a fazé-10>. Desde logo, seria muito dificil definir no contrato todos os casos

% Assim, também, VERA LUCIA RAPOSO, «Tudo aquilo que vocé sempre quis saber sobre contra-
tos de gestagdo (mas o legislador teve medo de responder)», cit., pp. 20 e 32.

% Tribunal Constitucional, Acérdao n.° 225/2018, 11, B), B.6.1., n.° 43, p. 37, bem como n.° 46, p. 39.

% Veja-se o que se passou nos EUA com o caso Crystal Kelley, em que a gestante acabou por
levar a gravidez até ao final e dar a crianga para adopgao de um terceiro: RUTH WALKER e LIEZL VAN ZYL,
«Surrogate motherhood and abortion for fetal abnormality», cit., pp. 531-532.
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de malformacdes e doengas (e o seu grau de gravidade) em que o aborto deveria
ser feito, no sentido de permitir aos beneficiarios accionar as clausulas contratuais
e exigir o aborto. Por outro lado, temos o problema adicional de saber qual o destino
a dar a crianca se a gestante consegue fazer valer o seu proposito de levar a gravidez
até ao final, tendo em conta que esta nao sera a sua mae bioldgica e os comitentes
ja manifestaram a sua intengao de ndo querer criar uma crianga com os problemas
detectados, restando a hipdtese da adopgao®™. Uma sentenca judicial que viesse re-
conhecer a obrigacao de realizar um aborto ou viesse negar a possibilidade de a
gestante abortar com fundamento no cumprimento de uma clausula do contrato
de gestagdo de substitui¢do a que aquela se vinculou ultrapassaria os poderes de
interven¢ao do Estado no dominio da autodeterminacio da pessoa®. A decisao de
realizar ou ndo um aborto em determinadas circunstancias nao pode ser condicio-
nada por via contratual®. E, definitivamente, as limita¢des impostas a revogagao
do consentimento pela LPMA nao asseguram a liberdade, que, em tiltima instancia,
o Tribunal Constitucional entendeu constituir “a uma garantia essencial da efetivi-
dade do direito ao desenvolvimento da personalidade da gestante”*, conduzindo
a uma “instrumentalizagao inadmissivel da sua pessoa”®. Concluiu o Tribunal
Constitucional que “(...) a limitacao a revogabilidade do consentimento da gestante
estabelecida em consequéncia das remissdes dos artigos 8.°, n.° 8, e 14.°, n.° 5, da
LPMA para o n.° 4 deste tltimo, é inconstitucional por restringir desproporciona-
damente o respetivo direito ao desenvolvimento da personalidade, interpretado a

% Assim, também, Tribunal Constitucional, Acérdao n.° 225/2018, I, B), B.6.1., n.° 44, p. 38.

% Também, JOAN MAHONEY, «An Essay on Surrogacy and Feminist Thought», cit., p. 83. Em
sentido proximo, ALESSANDRA CORDIANO, «La tutela dell’interesse del nato da maternita surrogata fra
(in)disponibilita’ del corpo e aspirazioni genitoriali», cit., pp. 744-745.

% O contrato-tipo de gestagdo elaborado pelo Conselho Nacional de Procriagdo Medicamente Assis-
tida vem prever, para além da decisdao “em conjunto ao casal beneficiario e a gestante”, uma obrigacao
de indemnizagado que recairia sobre a gestante que nao interrompeu a gravidez, a favor dos beneficia-
rios, pelos “danos patrimoniais e ndo patrimoniais decorrentes do nascimento da crianca que sofra de
forma incuravel de grave doenca ou malformagao congénita medicamente comprovada apds nasci-
mento, desde que esse diagnostico fosse ja conhecido durante a gestagao” (CNPMA, Contrato de gestacio
de substituicdo, cit., clausula 10.°, n.° 2), na linha de um reconhecimento de uma wrongful life ou wongful
birth [ou de um “direito a ndo vida”, para usar uma expressao do acérdao do Supremo Tribunal de
Justica de 17.01.2013 (Ana Paula Boularot), in http://www.dgsi.pt (14.07.2018), Sumario X]. Sobre o debate
em volta da consideracao da prépria vida como um dano, v. o que dissemos em «A tutela da pessoa e
da sua personalidade como fundamento e objecto da disciplina civilistica. Questdes actuais», in XX Es-
tudos comemorativos dos 20 anos da FDUP, 11, Coimbra, Almedina, 2017, n.° 4.1., bem como as indicagdes
doutrinais e jurisprudenciais ai arroladas.

% Tribunal Constitucional, Acérdao n.° 225/2018, 11, B), B.6.1., n.° 45, in fine, p. 39.

0 Jdem, n.° 46.
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luz do principio da dignidade da pessoa humana (artigos 1.° € 26.°, n.° 1, em conju-
gacao com o artigo 18.°, n.° 2, todos da Constitui¢ao)”*!.

Podera ainda acontecer que uma das partes repense os termos do contrato e
pretenda revogar a sua vontade de entregar a crianga, ou de a receber, apos o parto,
consoante seja a parte “arrependida” a gestante ou os beneficiarios. Neste caso, su-
pondo que é a gestante que incumpre o contrato e recusa a entrega da crianga, a fi-
liacao ja se encontraria estabelecida a favor dos beneficidrios, nos termos do art. 8.°,
n.° 7, da LPMA, pelo que o problema passaria a ser resolvido pelos tribunais de
familia.

Contudo, na perspectiva do Tribunal Constitucional, um conflito entre o
projecto parental dos beneficiarios e o projecto parental da gestante nao pode dei-
xar de ter em conta o “superior interesse da crianca”, no quadro de uma avaliacao
casuistica, pelo que a solugao legal de acordo com a qual a crianga que nascer em
consequéncia de um procedimento de gestacao sub-rogada é sempre tida como
filha dos beneficiarios deve ser considerada inconstitucional, por se traduzir, uma
vez mais, numa limitacdo a revogabilidade do consentimento da gestante®. A ges-
tante devera prestar o seu consentimento no momento da entrega voluntaria da
crianga, ou seja, devera cumprir voluntariamente o contrato de gestacao®.

Se os comitentes forem um casal que entretanto se divorciou ou se separou,
deverao os tribunais de familia estabelecer quem fica com a guarda da crianga, ndo
sendo tarefa facil determinar em que sentido ira o interesse da crianga, nao se co-
locando a questao em moldes exactamente iguais aqueles que se verificam depois
de um parto da mae divorciada ou separada. Certo é que o contrato ndo podera
ser resolvido com base numa alteragao anormal das circunstancias®, desde logo
ndo se verificando os requisitos de excepcionalidade ou anormalidade necessarios

¢ Tribunal Constitucional, Acérdao n.° 225/2018, 1I, B), B.6.1., n.° 46, in fine, p. 40.

62 Idem, n.° 47, p. 41.

% Maria Clara Sottomayor chama a atengdo para a inseguranga criada por esta solugdo que per-
mite a revogacgao do consentimento até a entrega da crianga, acto dependente unicamente da discricio-
nariedade da gestante. Na sua “declaragdo de voto”, a Juiza defende que a posi¢ao assumida pelo Tri-
bunal Constitucional implica a inconstitucionalidade também da tltima parte don.® 1 do art. 8.° e, por-
tanto, pde em causa o “modelo portugués” da gestacao de substitui¢ao. Em alternativa, Maria Clara Sot-
tomayor advoga a aplicagao do prazo de seis semanas apds o parto previsto para a adopgao (art. 1982.°,
n.° 3, do Cédigo Civil), bem como o estabelecimento da maternidade a favor da gestante e o posterior
reconhecimento judicial da parentalidade dos beneficidrios, aproximando-se do “modelo inglés”.

 VERA LUcIA Raroso, «Tudo aquilo que vocé sempre quis saber sobre contratos de gestagao
(mas o legislador teve medo de responder)», cit., p. 20.
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a relevancia de uma deficiente ponderagao do projecto encetado ou de um opti-
mismo irrealista quanto a uma felicidade eterna®.

5. A (in)validade do contrato de gestacdo de substituicao

De acordo com on.° 12 do art. 8.°, sdo nulos os negdcios de gestacao de subs-
tituicdo, “gratuitos ou onerosos”, que nao respeitem o disposto no mesmo art. 8.°.
Assim, serao nulos os contratos com este objecto que sejam onerosos; celebrados
sem que se verifiquem as razdes médicas excepcionais especificadas na lei; sem re-
curso a gametas de qualquer dos beneficiarios ou com recurso a ovécito da gestante
de substitui¢do; quando existir uma relagao de subordinacdo econdémica entre as
partes; com pretericao da forma escrita; sem a mencao das disposicOes a observar
em caso de ocorréncia de malformacdes ou doencas fetais e em caso de eventual in-
terrupgao voluntdria da gravidez; com preteri¢ao dos requisitos de informacao pré-
via dos intervenientes ou de autorizagdo prévia, supervisao ou consulta das enti-
dades referidas na lei; ou, ainda, que restrinjam os comportamentos da gestante ou
imponham normas que atentem contra os seus direitos, liberdade e dignidade®.

Sendo o contrato nulo, ndo se produzem quaisquer efeitos juridicos, ainda
que se possam verificar, e neste caso com especial relevancia, efeitos de facto. As
prestagdes ja realizadas deverao, por sua vez, ser devolvidas, o que levanta espe-

¢ Colocamos a hipotese em termos abstractos, embora a excessiva onerosidade no cumprimento
do contrato exigida pelo art. 437.° do Cédigo Civil ndo tenha de ser meramente patrimonial e o instituto
da alteragdo das circunstancias nao seja privativo dos contratos com natureza patrimonial. Ainda assim,
arelevancia absolutamente excepcional que a lei confere a um error in futurum parece ser incompativel
com o resultado de facto a que se chegaria com a destruigao, neste caso, dos efeitos do contrato, con-
cretamente a incerteza quanto ao destino da crianga resultante do procedimento de gestagao de subs-
tituigdo. Sobre o instituto da alteragdo das circunstancias v., por todos, MARIANA FONTES DA COSTA, Da
alteragdo superveniente das circunstincias — em especial a luz da dogmdtica dos contratos bilateralmente comer-
ciais, Coimbra, Almedina, 2017.

% Acresce que este negocio estd vedado aos menores, interditos e inabilitados por anomalia psi-
quica (cfr. o n.° 2 do art. 6.° da LPMA), ndo podendo a incapacidade ser suprida pelos institutos da re-
presentacao ou assisténcia, uma vez que estamos em face de actos de natureza pessoal. Verdadeiramente
ndo se verifica aqui uma incapacidade de agir, mas uma incapacidade de gozo de direitos, uma proibicdo
absoluta dirigida a certas pessoas de realizarem os negocios de gestagdo de substituigdo sob pena de nu-
lidade — e ndo anulabilidade — destes negdcios. A intervencao dos pais enquanto representantes da menor,
no contrato de gestagdo, ndo permite ultrapassar a falta de um requisito de validade insuprivel, que é a
capacidade juridica. Assim, a menor, ou a interdita ou inabilitada por anomalia psiquica que consente
em suportar uma gravidez por conta de outrem, celebra também um contrato nulo.
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ciais problemas neste contexto, na medida em que a gestante entregou uma crian¢a
em cumprimento do contrato nulo, sendo ressarcida das despesas inerentes a ges-
tagdo e parto®.

A ineficdcia juridica do negocio decorrente da sua nulidade deixa em aberto
a questao da filiagao da crianga que nasce, nomeadamente, em consequéncia de
um acordo informal, de um procedimento médico clandestino ou, simplesmente
- hipotese eventualmente mais frequente —, de um contrato remunerado, havendo
simulagao relativa objectiva quanto a natureza gratuita do negdcio®.

A resposta a questdo de saber de quem seria o filho em caso de celebracao
de um negdcio nulo de gestagao de substitui¢do era dada na versao original do art.
8.°da LPMA, onde se afirmava que a “mulher que suportar uma gravidez de substituicdo
de outrem é havida, para todos os efeitos legais, como a mde da crianca que vier a nascer”®.
Esta solugao surgia num contexto legal em que os contratos de gestagao eram ne-
cessariamente nulos. Depois de cominar com a nulidade a “maternidade de subs-
tituicao”, o legislador esclarecia que a produgao de efeitos de facto do contrato nulo
nao era associado qualquer efeito juridico em termos de filiagao.

Com a alteragao da perspectiva legal em matéria de maternidade de substi-
tuicao, o legislador veio afirmar que “a crianca que nascer através do recurso a gestacio
de substituigdo é tida como filha dos respectivos beneficidrios””". Porém, parece claro que
esta atribuicao de consequéncias juridicas em matéria de filiagao ao contrato de ges-
tagao nao significa que se tenha consagrado com a tltima alteracao legislativa o prin-
cipio inverso daquele que vigorava anteriormente ou, sequer, que a solugao prete-
ritamente afirmada tenha deixado de valer no contexto do novo espirito da lei.

O normativo transcrito que atribui a filiagdo aos comitentes pressupoe a ce-
lebragao de um contrato de gestagao de substituigao vdlido, produtor de efeitos ju-

 Pde em evidéncia a inadequacao do regime da nulidade neste campo, precisamente pelas
suas consequéncias radicais, ALESSANDRA CORDIANO, «La tutela dell’interesse del nato da maternita sur-
rogata fra (in)disponibilita del corpo e aspirazioni genitoriali», cit., p. 744. Na medida em que a nulidade
pode ser invocada a todo o tempo, a “devolucao” inerente podera ser exigida passado um periodo con-
sideravel desde a “entrega” inicial, 0 que neste caso nao deixara de ser problematico. Também uma even-
tual anulagdo do contrato com fundamento em coac¢dao moral, erro vicio ou estado de necessidade
destruiria retroactivamente os efeitos juridicos ja produzidos: no caso, o estabelecimento da filiagao a
favor dos beneficidrios.

% Neste ultimo caso, de acordo com o art. 240.°, n.° 2, do Cédigo Civil, o negdcio gratuito simu-
lado é nulo e o0 negocio (oneroso) dissimulado ou oculto é também nulo por aplicacdo das regras da
LPMA e nos termos do n.° 1 do art. 241.° do Cédigo Civil.

% Cfr. on.° 3 do art. 8.° da LPMA na sua versao primitiva, que vigorou até 1 de Setembro de
2016.

70 Cfr. o actual n.° 7 do art. 8.°.
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ridicos™. A atribuicao de eficdcia juridica a um contrato que dela carece teria de
decorrer de forma clara da lei, o que nesta hipdtese nao se verifica. A nulidade do
contrato nao pode deixar de ter como consequéncia, também hoje, a maternidade
da gestante, solugao que também se afigura clara para o Tribunal Constitucional,
no acordao em analise”.

Esta nulidade pode ser provocada pela pretericao de requisitos considerados
“menores” para a validade do contrato — ainda que esta hierarquizacio dos requisi-
tos seja mais do que discutivel, tendo em conta, por exemplo, os interesses que se
visam acautelar com as informagdes a prestar, a forma das declaragdes, etc.”” —,
mas pode também decorrer do facto de a gestante ser a mae bioldgica da crianga
ou ter recebido um prego como contrapartida do servigo prestado. Em qualquer
dos casos, entendeu o Tribunal Constitucional que, ao prever esta “solucao indife-
renciada”, o legislador violou o dever do Estado de proteccao da infancia, consti-
tucionalmente consagrado no art. 69.°, n.° 1, da Constituicao da Republica Portu-
guesa: “Na verdade, a possibilidade de a todo o tempo questionar com fundamen-
to na simples inobservancia (por oposi¢ao a uma inobservancia qualificada) de um
qualquer pressuposto (e ndo apenas de pressupostos fundamentais como, por exem-
plo, o de ndo ser a gestante dadora de qualquer ovocito usado no concreto procedi-
mento em que é participante) a validade do contrato de gestagao permite que se crie
um grau de incerteza e indefinicao quanto a filiacao ja estabelecida, o que nao se
compadece com a seguranca juridica exigivel em matéria de estatuto das pessoas””.

I Embora o elemento sistematico nao seja decisivo para a interpretacao da lei, nao podemos
deixar de assinalar que esta regra da filiacao surge non.°7 do art. 8.°, entre as varias condi¢des e requi-
sitos de validade do contrato de gestagao e nao a rematar o preceito, depois de definida a consequéncia
da nulidade em caso de pretericao dos elementos elencados. Na versao original da lei, reafirma-se, a
regra da maternidade da gestante era consequéncia da nulidade do contrato. Agora, a regra contraria
nao pode ser desligada da radical mudanca de posicao do legislador sobre a validade do contrato.

72 Tribunal Constitucional, Acérdao n.° 225/2018, I, B), B.6.2., n.° 48, p. 41. No mesmo sentido
v. MARIA MARGARIDA SILVA PEREIRA, «Uma gestagao inconstitucional: o descaminho da Lei da Gestagao
de Substituicao», cit., pp. 13-14. Defendendo uma solugao distinta, v. RUTE TEIXEIRA PEDRO, «Uma revo-
lucdo na concegdo juridica da parentalidade?...», cit., pp. 165-166.

7 Uma certa hierarquizagao dos requisitos impostos a celebragao de um contrato de gestagao
de substituicao valido parece, ainda assim, decorrer da propria lei, concretamente do seu art. 39.°, que
atribui relevancia penal apenas a pretericao do disposto nos n.* 2 a 6 do art. 8.°. Compreende-se, deste
modo, a inser¢ao sistematica da regra do n.° 7 que analisamos, que surge depois de elencados os requi-
sitos “maiores” da validade do contrato. Nao obstante, a consequéncia da nulidade afirmada no n.° 12
nao distingue.

7# Tribunal Constitucional, Acérdao n.° 225/2018, 1I, B), B.6.2., n.° 50, p. 42.
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6. Sintese conclusiva

Da exposicdo encetada resulta que sao ainda muitas as questdes colocadas
pela gestacao subrogada a que o direito nao respondeu de forma satisfatoria. O
debate esta longe de se considerar encerrado e eventuais problemas que a gestacao
de substitui¢ao ird colocar no futuro nao serao sequer perspectivados hoje pelo le-
gislador, nesta fase de certo modo “experimental” do procedimento, pelo menos
ao nivel de solugdes juridicas, ainda que ndo em termos de medicina reprodutiva.
Ainda assim, o interesse suscitado pelo tema a uma escala global esta longe de ser
proporcional a frequéncia com que as pessoas recorrem a estes métodos, nao tendo
a gestagao de substituigao expressao significativa na realidade dominante da pro-
criagdo”®, embora se adivinhe um crescente niamero de casos com a progressiva re-
gulamentagao do procedimento. Justifica-se este aceso debate, sobretudo, em virtude
das convicgdes pessoais, ideoldgicas, religiosas, associadas a familia, a paternidade,
a gestagao, bem como com base num maior ou menor deslumbramento relativa-
mente as potencialidades das técnicas de procriagao medicamente assistida, factores
exacerbados pela cobertura mediatica de alguns casos apreciados por diferentes ins-
tancias judiciais.

A admissao ou nao do procedimento de gestagao de substituicao e mesmo
a opgao de legislar ou ndo sobre o tema €, desde logo, uma op¢ao politica” que de-
vera ponderar os variadissimos interesses, eventualmente conflituantes, e bens ju-
ridicos em jogo. A solugao ensaiada pelo legislador portugués em 2016 nao resistiu
ao “teste de esfor¢o” da constitucionalidade.

Se, por um lado, se entendeu que a celebragao de um contrato gratuito de
gestagdao nao pde, “so por si”, em causa a dignidade da gestante e da crianca que
venha a nascer por esse método nem viola o dever do Estado de proteccao da in-
fancia, por outro lado, também se considerou que a regulamentacao prevista para
este contrato ofende o principio da determinabilidade das leis e da reserva de lei.
A “excessiva indetermina¢ao” da lei relega para uma entidade administrativa e
para a autonomia das partes matérias que implicam restri¢des de direitos funda-
mentais, nomeadamente a liberdade e dignidade da gestante, nao sendo definidos

> Chama a atengao para este facto, NOELIA IGAREDA GONZALEZ, «La gestacion por sustitucion:
género, derecho y autonomia reprodutiva», cit., pp. 221-222. Nao tivemos acesso a estatisticas relativas
a gestacao de substituicdo em Portugal.

76 Assim lembra MONICA NAVARRO MICHEL, «La gestacion por sustitucion, ;debe ser regulada?
Y, en su caso, ;como?», cit., p. 241.
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parametros de actuagao previsiveis — desde logo no que toca a interrupgao volun-
taria da gravidez ou a existéncia de um “direito de arrependimento” — para aqueles
que queiram recorrer a este método.

O Tribunal Constitucional ndo transigiu também com a necessidade de as-
segurar a revogacao do consentimento da gestante até ao cumprimento da tltima
obrigacao decorrente do contrato — a entrega da crianga nascida através de mater-
nidade de substitui¢do aos comitentes — como tinica forma de garantir o exercicio
por parte da gestante do seu direito ao desenvolvimento da personalidade, fun-
damento dltimo da admissibilidade do contrato de gestagao.

Considerou, por outro lado, que a solu¢do da nulidade do contrato, sempre
que sejam preteridos os requisitos de forma e de substancia para a sua celebragao,
pOe em causa a seguranga juridica no que toca ao estatuto das pessoas, decorrente
do principio do Estado de direito democratico.

Por ultimo, entendeu-se ainda que a regra do anonimato dos dadores e da
gestante de substitui¢do configura uma “restricao desnecessaria aos direitos a iden-
tidade pessoal e ao desenvolvimento da personalidade” dos nascidos com recurso
a técnicas de PMA.

A intervengao do Tribunal Constitucional transformou o contrato de gestacao
de substitui¢ao num “invélucro vazio”, numa capsula desprovida de contetido, pre-
judicando a possibilidade de celebrar novos contratos de gestagao de substituigao
na ordem juridica portuguesa, enquanto o legislador ndo aprovar um regime juri-
dico que assegure os valores constitucionais postos em causa. A presente inexistén-
cia de uma entidade com competéncia para autorizar os contratos e a indefini¢ao
legal dos critérios que devem nortear essa autorizagao levam a sua inadmissibili-
dade. Note-se, porém, que o Tribunal Constitucional ressalvou de forma expressa
dos efeitos retroactivos da sua decisao os contratos de gestagao de substituicao “au-
torizados pelo Conselho Nacional da Procriagdo Medicamente Assistida em execu-
¢ao dos quais ja tenham sido iniciados os processos terapéuticos de procriagao
medicamente assistida a que se refere o artigo 14.°, n.° 4, da Lei n.® 32/2006, de 26 de
julho””, com base em imperativos de segurangca juridica. Relativamente aos demais
contratos, esclareceu o Tribunal Constitucional que terao de ser considerados como
nao autorizados e, portanto, “celebrados ao abrigo de um regime que nao admite
contratos de gestagao de substituicao””.

77 Tribunal Constitucional, Acérdao n.° 225/2018, 111, g), p. 60.
78 Idem, 11, E., n.° 83, p. 59.
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Resumo: Por iniciativa de um grupo de cidadaos, a questao da criagao de um Es-
tatuto do Cuidador Informal tem estado na agenda politica desde 2016. Apesar das
varias iniciativas legislativas apresentadas ao longo destes dois anos na Assembleia
da Republica, esta continua a ser uma questao pouco debatida, tendo-se assistido a
um continuo adiamento da implementacao de medidas concretas por parte do poder
politico. Com o presente artigo, pretende dar-se a conhecer as implicacdes sociais
desta problematica, justificando a sua relevancia juridica, bem como dar conta do es-
tado atual do processo legislativo tendente a criacao de um Estatuto do Cuidador In-
formal em Portugal.

Palavras-chave: Cuidador informal; cuidados continuados integrados; estatuto
do cuidador; Direito da Satuide.

1. Notas introdutoérias

A primeira condigao da sobrevivéncia do ser humano é ser cuidado, pois, a
partir do momento do nascimento, estd dependente de atos de terceiros tendentes
a manutencao da sua vida e ao seu desenvolvimento. Pouco a pouco, a maioria
das pessoas vai desenvolvendo competéncias de autocuidado, possibilitando-lhes
assim, um dia, serem independentes, ou seja, terem capacidade para realizar por
si proprias as tarefas necessarias a manutencao e promogao do seu bem-estar, como
alimentar-se, vestir-se, tomar banho e realizar a sua higiene pessoal, fazer as suas
proprias compras e fazer-se transportar.

No entanto, ha quem nunca chegue a desenvolver completamente estas com-
peténcias e ha quem, em virtude de vicissitudes que podem assumir diferentes con-

* O presente texto foi elaborado tendo por mote a comunica¢ao homoénima por nos realizada na
I Conferéncia Internacional de Direito e Bioética, subordinada ao tema Novas Questdes no Direito da Satide,
realizada na Escola de Direito da Universidade do Minho, no dia 23 de novembro de 2018.
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figuracdes', perca tais capacidades, passando, por isso, a ser uma pessoa dependente
de outras para a realizagao dessas atividades. E, para quem tiver a fortuna de viver
longos anos, existe também uma nao despicienda probabilidade® de que o seu cor-
po, seja como consequéncia dos habitos adotados ao longo da vida, seja pela sua
degradacao natural, a impeca de realizar sozinha todas aquelas tarefas de autocui-
dado que durante a maior parte da sua vida realizou de modo independente.

Em Portugal, o modelo organizativo que visa responder as necessidades das
pessoas em situagao de dependéncia é a Rede Nacional de Cuidados Continuados
Integrados (RNCCI), criada pelo Decreto-Lei n.° 101/2006, de 6 de junho?®, que pre-
tende “promover a funcionalidade, prevenindo, reduzindo e adiando as incapaci-
dades”, assumindo-se esta tarefa como essencial para atingir o objetivo de uma
maior qualidade de vida e de uma sociedade mais justa e solidaria. Além disso, a
RNCCI pretende ser uma ponte entre as redes nacionais de satde e de seguranga
social, visando dar respostas adequadas e integradas a estas situag¢des de depen-
déncia, num contexto de proximidade*.

Os cuidados continuados de longa duracao — ou simplesmente Long Term
Care (LTC), numa designacdo internacional — sdo uma preocupacao crescente das
nossas sociedades, nomeadamente, da Unido Europeia, que enuncia o direito a cui-
dados de longa duragao como um dos 20 principios do Pilar Europeu dos Direitos
Sociais’. Esta progressiva relevancia esta relacionada com vdrias mudangas sociais

! Recorde-se as 41.105 pessoas que, em 2016, ficaram feridas em acidentes de viagao — ¢f. POR-
DATA - Base de Dados Portugal Contemporaneo [em linha], Fundagao Francisco Manuel dos Santos
[consult. 19.11.2018], disponivel na Internet: https://www.pordata.pt. Se muitas delas recuperaram, outras
ficaram numa situa¢ao de dependéncia para o resto da vida. Além dos acidentes, ha doencas crénicas
(como o cancro, a doenga pulmonar obstrutiva crdnica, o acidente vascular cerebral ou as artroses gra-
ves) que podem surgir em qualquer altura da vida e que sdo potenciais causas de dependéncia, de maior
ou menor grau. Cf. ULRICH BECKER, «Long Term Care in Europe: An Introduction», in ULRICH BECKER e
HANS-JOACHIM REINHARD (eds.), Long-Term Care in Europe: A Juridical Approach, Cham, Springer, 2018, p. 3.

2 Em Portugal, a esperanga de vida a nascenga é de 83,4 anos para as mulheres e de 77,7 anos
para os homens, mas a esperanca de anos de vida saudavel a nascenca é de 58,3 anos para os homens
e de 55,4 anos para as mulheres — ¢f. PORDATA - Base de Dados Portugal Contemporaneo, cif.

3 Sucessivamente alterado pelo Decreto-Lei n.® 136/2015, de 28 de julho, e pela Lei n.® 114/2017,
de 29 de dezembro.

4 Por esse motivo, as unidades e equipas da RNCCI abrangem, potencialmente, hospitais, cen-
tros de satide, servicos distritais e locais da seguranca social, a rede solidaria, as autarquias locais, as
unidades e equipas de cuidados continuados integrados de satide mental e as equipas comunitarias
de suporte em cuidados paliativos — cf. art. 2.° do Decreto-Lei n.® 101/2006, de 6 de junho.

® O Pilar Europeu dos Direitos Sociais foi proclamado pelo Parlamento Europeu, o Conselho e
a Comissao Europeia durante a Cimeira Social sobre a equidade no emprego e no crescimento, realizada
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e culturais experimentadas pelas nossas sociedades nas ultimas décadas, entre as
quais se destacam as mudangas demograficas, nomeadamente, a redugao da taxa
de fertilidade e o aumento da esperanca de vida, com o consequente aumento do
indice de envelhecimento®, o que faz prever um aumento na procura de cuidados
de longa duragao um pouco por toda a Europa.

Ora, hoje em dia, na Unido Europeia — e também, particularmente, em Por-
tugal —, a grande maioria” daqueles cuidados néo é prestada por profissionais da
area da saude, num contexto profissional, mas sim por familiares (e, também, em-
bora com menor expressao, por vizinhos ou amigos) da pessoa em situacgao de de-
pendéncia, tendo por base uma relagao pessoal, na maioria das vezes familiar. Estas
pessoas, que prestam cuidados bdsicos® a pessoas dependentes de forma nao re-
munerada e, regra geral, sem formacao profissional para o efeito, sao os denomi-
nados “cuidadores informais”, que tém vindo nos tltimos anos a sair da invisibi-
lidade social para chegar, finalmente, a agenda politica.

2. Cuidadores informais: da definicdo a descri¢ao

De acordo com a defini¢ao do Instituto Nacional de Estatistica (INE), os cui-
dadores informais sao aqueles que prestam cuidados informais, entendendo-se
por estes os “cuidados que consistem na ajuda ou assisténcia, geralmente nao re-
munerada, prestada a pessoas em situagao de dependéncia”®. No entanto, esta de-
fini¢ao esta longe de ser a tinica. A ambiguidade da expressao cuidador informal é,

em 17 de novembro de 2017, em Gotemburgo, na Suécia. Disponivel na Internet: https://ec.europa.eu/com-
mission/sites/beta-political/files/social-summit-european-pillar-social-rights-booklet_pt.pdf.

¢ Vd. Ponto 3.1, infra.

7 Vd. VALENTINA ZIGANTE, Informal Care in Europe: Exploring Formalisation, Availability and Quality
[em linha], Luxembourg, Publications Office of the European Union, 2018 [consult. 19.11.2018], dispo-
nivel na Internet: doi: 10.2767/332, p. 7.

8 Entendemos por cuidados bésicos aqueles que a pessoa poderia realizar por si prépria, nao
fosse a sua situagao de dependéncia. Esta concecao vai ao encontro do suprimento que o legislador de-
termina em certos loci da lei (e.g., art. 16.°, n.* 1 e 2, do Regime dos Acidentes em Servigos e das Doengas
Profissionais, Decreto-Lei n.° 503/99, de 20 de novembro, na versao que lhe foi dada pelo Decreto-Lei
n.° 33/2018, de 15 de maio) como “necessidades basicas”. Note-se também que a referéncia a cuidados
basicos vai na linha de parte da definicdo atualmente existente na nossa legislagao para os cuidadores
informais (referidos na Lei de Bases dos Cuidados Paliativos como “prestadores informais” — vd. infra
ponto 5).

?INE, L P., Inquérito Nacional de Saiide 2014, Lisboa-Portugal, Instituto Nacional de Estatistica,
L. P., 2016, p. 296.
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alids, uma limitagao notada em varios estudos', nomeadamente no que concerne
a comparacao entre paises e a leitura de dados empiricos, uma vez que os estudos
frequentemente utilizam diferentes critérios para qualificar os inquiridos/partici-
pantes como cuidadores informais. Também ¢ destacado o facto de a propria qua-
lificagdo como cuidador depender da autorreferenciagao do préprio ou da resposta
a questdes cuja interpretagao esta sujeita, evidentemente, a enviesamentos de cariz
cultural.

A expressao “cuidador informal” tem origem numa categorizagao que divide
os cuidadores em dois grupos: os cuidadores formais e os cuidadores informais. Os
cuidadores formais sao aqueles que prestam cuidados de modo profissional e remu-
nerado, tendo normalmente obtido competéncias certificadas profissional e/ou aca-
demicamente para o efeito. J4 os cuidadores informais sao, de um modo geral, todas
aquelas pessoas que de forma nao remunerada e, normalmente, sem formagao pro-
fissional para o efeito, prestam cuidados a pessoas dependentes no contexto de uma
relagao pessoal. Em casos de maior dependéncia, o cuidador chega mesmo a subs-
tituir-se a pessoa dependente na realizacao dessas tarefas, como alimentar-se, ves-
tir-se, fazer a higiene pessoal, mover-se, fazer-se transportar ou administrar a sua
propria medicagao.

Em suma, os cuidadores informais sdo atores fundamentais na prestagao
de cuidados continuados de longa duragao.

2.1. Breve caracterizagdo sdcio-demogrifica

De acordo com um estudo publicado em 2017 tendo por base os dados do
inquérito social europeu de 2014, o cuidador europeu ¢é familiar da pessoa depen-
dente. Residualmente, sera um amigo ou vizinho. Também é mais provavel que seja
mulher, sobretudo se estamos a falar de alguém que presta cuidados de forma in-

tensiva'®. A faixa etaria com maior incidéncia de cuidadores informais é a dos 50-59

10'Vd. VALENTINA ZIGANTE, Informal Care in Europe:..., cit., p. 10; ELLEN VERBAKEL, «How to under-
stand informal caregiving patterns in Europe? The role of formal long-term care provisions and family
care norms», Scandinavian Journal of Public Health, n.° 46, 2018, p. 446, disponivel na Internet: DOI: 10.1177/
1403494817726197.

" ELLEN VERBAKEL, «How to understand informal caregiving patterns in Europe?...», cit., p. 446.

12 De acordo com dados do INE, 1. P., Inquérito Nacional de Saiide 2014, cit., p. 296, 85,6% dos
inquiridos qualificados como cuidadores informais prestavam esses cuidados, sobretudo, a familiares.

1% O Inquérito Nacional de Satide 2014, embora nao qualifique o tipo de cuidado, distingue
entre os cuidados informais, que correspondem a menos de 10 horas semanais, e aqueles que corres-
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anos'. Quanto a situagdo profissional, as pessoas que prestam cuidados com maior
frequéncia sao aquelas cuja atividade principal € o trabalho doméstico, bem como
as que estao desempregadas e reformadas'®, por comparagao com as que trabalham,
seja a tempo parcial, seja a tempo inteiro™. Por fim, a probabilidade de as pessoas
que cuidam se identificarem como pessoas religiosas é 13% superior a da hipdtese
contraria®.

Em Portugal, de acordo com estimativas do Inquérito Nacional de Satude
2014'8, o cenario é semelhante, com 85,6% da populagao a prestar cuidados sobre-
tudo a familiares e um racio de feminilidade dos cuidadores informais de 1,6, acen-
tuando-se quando referido a prestacdes superiores a 10 horas semanais. Quanto a
condicao perante o trabalho, no total da populacao que presta cuidados, a diferenga
entre os que, por um lado, estdo empregados e aqueles que, por outro lado, se en-
contram numa situagao de desemprego, reforma ou outra inatividade nao é muito
elevada, embora o niimero de cuidadores empregados seja superior a soma de to-
dos os outros. Contudo, a situagao muda quando consideramos apenas a prestacao
de cuidados superior a 10 horas por semana, caso em que o numero de cuidadores
empregados € substancialmente menor ao daqueles que se encontram na situagao
de desempregado, reformado ou outro inativo.

pondem a mais de 10 horas semanais — vd. INE, I. P., Inquérito Nacional de Saiide 2014, cit., p. 297. Ja
ELLEN VERBAKEL ET AL., «Informal care in Europe: findings from the European Social Survey (2014) spe-
cial module on the social determinants of health» [em linha], European Journal of Public Health, Vol. 27,
n.° suppl. 1, 2017, disponivel na Internet: https://doi.org/10.1093/eurpub/ckw229, p. 92, qualifica os cui-
dadores informais como intensivos, sempre que o numero de horas de cuidados prestados ultrapasse
as 11 horas semanais.

4 ELLEN VERBAKEL ET AL., «Informal care in Europe:...», cit., p. 92. Referimo-nos a este estudo, que
abrange varios paises europeus, incluindo Portugal, pois a variavel da idade foi codificada com mais in-
tervalos do que aquela que se apresenta no Inquérito Nacional de Satide (2014), onde se apresentam
apenas trés grupos etdrios (15-24 anos, 25-64 anos, 65+ anos). Considerando que o grupo etdrio 25-64
anos corresponde a um periodo de vida ativa sujeito a diversas vicissitudes, parece-nos que seria util
aprofundar o estudo dos dados recolhidos.

15 ELLEN VERBAKEL ET AL., «Informal care in Europe:...», cit., p. 92.

16 Curiosamente, entre estas duas categorias nao existem diferencas significativas — vd. ELLEN
VERBAKEL ET AL., «Informal care in Europe:...», cit., p. 92. A autora chama a atencao para o facto de este
dado infirmar a percecao generalizada de que o tempo disponivel é um fator determinante para a as-
sungao de cuidados informais, ao qual acresce ainda a verificagdo de que as pessoas com criangas em
casa apresentam também uma maior probabilidade de serem cuidadoras informais.

7 ELLEN VERBAKEL ET AL., «Informal care in Europe:...», cit., p. 92.

8 Cf.INE, 1. P., Inquérito Nacional de Saide 2014, cit., pp. 296-298.
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2.2. Cuidados prestados

Sao multiplas as situagdes concretas que se podem reconduzir a relagao de
cuidado informal, razao pela qual seria impossivel elencar um numerus clausus de
tarefas de cuidado informal. Contudo, parece que os cuidados nucleares prestados
pelos cuidadores informais sao aqueles que correspondem as atividades de vida
diaria, ou seja, atividades que a pessoa em situagdo de dependéncia faria por si
mesma, caso tivesse capacidade para tal. Muitas destas tarefas sao tarefas realiza-
das na propria pessoa cuidada, de que sao paradigmaticos os cuidados de higiene.

Também acontece, por exemplo, a pessoa cuidada precisar de assisténcia
para a gestao da sua vida corrente, em tarefas como a limpeza e a gestao doméstica.
Quando o cuidador é um familiar que reside com a pessoa em situacao de depen-
déncia, integrando ambos 0 mesmo agregado familiar, é possivel que nao encare
estas tarefas como assisténcia. Afinal, sempre seria necessario manter a casa limpa,
as contas em dia e a despensa abastecida. No entanto, é evidente que estes também
sao cuidados imprescindiveis para manter a pessoa no seu domicilio, quando esta,
por exemplo, vive sozinha ou com outra(s) pessoa(s) também dependente(s) e ndao
conseguiria prover a estas necessidades sé por si.

Por fim, também ha que destacar os cuidados de apoio (social, emocional e
espiritual) que muitos cuidadores informais prestam e que sao essenciais para a
promogao do seu bem-estar. Os cuidadores informais sdo muitas vezes quem esta
em melhor posi¢do para compreender as necessidades da pessoa em situagao de
dependéncia e, assim, para defender os seus direitos, nomeadamente, perante o
sistema de sauide e de seguranca social, servindo frequentemente de mediador
entre estes servigos e a pessoa cuidada®.

O tipo de cuidados concretamente prestados, bem como o seu alcance, de-
pendem da situagao concreta da pessoa cuidada. No entanto, o trabalho mais in-
tenso e fisicamente mais exigente recai normalmente sobre as mulheres e, entre
estas, sobre aquelas que estao na faixa etdria dos 45-59 anos. DALHBERG ET AL.%’ no-
tam, precisamente, que os cuidadores pertencem frequentemente a grupos parti-

19 Cf. ANA RiBAS TEIXEIRA ET AL., Medidas de Intervencio Junto dos Cuidadores Informais: Documento
Enquadrador, Perspetiva Nacional e Internacional [em linha], 2017 [consult. 10.10.2018], disponivel na In-
ternet: https://www.parlamento.pt/ActividadeParlamentar/Paginas/DetalheEvento.aspx? BID=107844, p. 9.

2 LENA DAHLBERG, SEAN DEMACK e CLARE BAMBRA, «Age and gender of informal carers: a pop-
ulation-based study», Health and Social Care in the Community [em linha], Vol. 15, n.° 5, 2007 [consult.
15.09.2018], disponivel na Internet: DOI: 10.1111/j.1365-2524.2007.00702.x, pp. 443-444.
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cularmente vulneraveis, como mulheres de meia idade, que se encontram na cha-
mada gerac¢ao sanduiche?, ou seja, a0 mesmo tempo que cuidam dos seus pais/so-
gros, também tém filhos dependentes a seu cargo, e homens ja numa idade de gran-
de fragilidade, que se veem na obrigacao de cuidar das suas mulheres, carecendo
frequentemente de preparagao para o efeito, uma vez que muitos deles nao foram
educados para desenvolver competéncias de cuidado®.

2.3. O impacto do cuidado no cuidador

A assuncao da responsabilidade de cuidar de uma pessoa dependente € uma
decisao que tem implicagdes na vida do cuidador. O impacto que o cuidado tem
na pessoa do cuidador pode ser de dois tipos: positivo e negativo.

Nao ha duvidas de que o cuidado é, potencialmente, uma atividade extre-
mamente recompensadora do ponto de vista pessoal. A atividade de cuidado ¢,
geralmente, reconhecida pelos cuidadores como uma atividade significativa, a qual
dao sentido e que, sendo cumprida com sucesso, embora implique um sacrificio
pessoal, é assumida com orgulho e com sensagdo de realizagao®.

Contudo, também pode ter efeitos extremamente negativos para o cuidador
e, consequentemente, para a pessoa cuidada. Sao vastos os estudos sobre esta pro-
blematica, e nem sempre consensuais. De facto, é uma questao que carece de apro-
fundamento, a fim de melhor se compreender todas as variaveis que influenciam
o estado de satde geral do cuidador. Todavia, parece ser consensual que, quanto
mais exigente e prolongado é o cuidado, maior é o risco para a satide do cuidador®.

Na verdade, os cuidadores estao expostos a um maior risco de sofrer pro-
blemas de satde, quer fisicos, quer psicologicos. Do ponto de vista fisico, o trabalho
do cuidador pode ser muito exigente. Noites interrompidas para mudar de posicao

1 Sobre a geracao sanduiche, vd., entre outros, EMILY GRUNDY e JOHN C. HENRETTA, «Between
elderly parents and adult children: a new look at the intergenerational care provided by the ‘sandwich
generation’», Ageing & Society, Vol. 26, n.° 5, 2006, pp. 707-722 [consult. 12.11.2018], disponivel em: doi:10.
1017/50144686X06004934.

2 No estudo de LENA DAHLBERG, SEAN DEMACK e CLARE BAMBRA, «Age and gender of informal
carers: a population-based study», cit., pp. 443-444, nota-se ainda que os homens com maior carga de
cuidado intensivo (mais de 50 horas por semana) sdo aqueles que se encontram na faixa etaria superior
a 70 anos.

2 G. GRANT ET AL., «Rewards and gratifications among family caregivers: towards a refined
model of caring and coping», Journal of Intellectual Disability Research, Vol. 42, n.° 1, 2002, pp. 58-71,
disponivel em: https://doi.org/10.1046/j.1365-2788.1998.00079.x.

# ELLEN VERBAKEL, «How to understand informal caregiving patterns in Europe?...», cit., p. 445.
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uma pessoa acamada, um constante estado de vigilancia devido a possibilidade
de, subitamente, acontecer uma queda, uma dor, uma qualquer situacao a requerer
uma agao pronta, o auxilio a locomogao, suportando um peso que ninguém ensi-
nou como melhor apoiar: estes sao apenas alguns exemplos da vida extenuante
experienciada por um cuidador intensivo.

Do ponto de vista psicologico, sao muitos os sintomas que manifestam a de-
pressao, ansiedade e niveis patologicos de stress que afetam os cuidadores infor-
mais. O cuidador intensivo, a maior parte das vezes familiar, co-residente, nao tem
pausas, nem folgas, nem fins-de-semana, nem férias. O cuidado recai, assim, sobre
a mesma pessoa, 24 horas por dia, 365 dias por ano, em turnos continuos. Sente-se
preocupado quando tem de pedir a alguém para vigiar a pessoa de quem cuida,
porque pode acontecer qualquer coisa. Faz tudo o que tem a fazer depressa. A pessoa
de quem cuida é a sua companhia a maior parte do dia, quando nao ¢ dias a fio. E
muitas vezes esta incapaz sequer de manter uma conversa. O cuidador fica sozinho,
isolado.

Muitas vezes, pelo facto de cuidar, o cuidador perde o seu rendimento, deixa
de trabalhar ou evita empregar-se. Debate-se com problemas financeiros e olha
com incerteza para o futuro: sem trabalhar, ira ficar dependente de outros e,
quando chegar a sua velhice e precisar, ele proprio, de ser cuidado? Tera de confiar
na boa vontade de terceiros, até para prover as suas necessidades basicas, como a
alimentacdo, porque aqueles anos nao contaram para a sua pensao de reforma.
Esta na categoria dos “desempregados” ou dos “outros inativos”. Se trabalha, faz
uma gestao muito dificil da sua vida profissional, por vezes tem de faltar, em mo-
mentos cruciais, sobrecarregando os seus colegas de trabalho e sentindo-se culpado
por isso. Geram-se mais sentimentos de culpa, de isolamento, de baixa autoestima.

Por fim, ndo podemos deixar de referir as situagdes dramaticas em que o pro-
prio estado em que se encontra a pessoa que necessita de cuidado leva a adogao de
comportamentos violentos para com o(s) seu(s) cuidador(es)® e que, evidentemente,
acrescentam um fator com impacto muito negativo para a sattlde do cuidador.

Estas descri¢des sao meras fotografias instantaneas de uma realidade mais
vasta, mais profunda e mais complexa, sobre a qual ainda muito falta conhecer.

»Vd., a titulo de exemplo, o estudo de TRACY C. WHARTON e BRYAN K. FORD, «What Is Known
About Dementia Care Recipient Violence and Aggression Against Caregivers?», Journal of Gerontological
Social Work, Vol. 57, n.° 5, 2014, pp. 460-477, disponivel em: https://doi.org/10.1080/01634372.2014.882466,
sobre os comportamentos agressivos das pessoas com deméncia.
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Contudo, ndo ha duvidas de que os desafios que se colocam ao cuidador informal
sao imensos e s6 podem ser adequadamente enfrentados pelo conjunto da comu-
nidade.

3. Duas notas sobre a relevancia juridica e politica de um estatuto para
os cuidadores informais

Estima-se que 10% a 25% da populagdo na Europa sejam cuidadores infor-
mais, o que significa que sao entre 50 e cento e 125 milhdes de pessoas a cuidar de
outras®. Em Portugal, de acordo com o ja mencionado Inquérito Nacional de Satde,
em 2014, estimava-se a existéncia de cerca de 1.100.000 pessoas, com 15 ou mais
anos de idade, que prestava cuidados informais a outras pessoas, com problemas
de satide ou relacionados com a velhice. Destes, cerca de 470 mil despendia mais
de 10 horas semanais nesses cuidados, ou seja, prestavam cuidados informais de
modo intensivo?.

Ha mais cuidados a serem prestados de modo informal do que formal, cons-
tituindo os cuidados informais, como ja referido, a base dos cuidados continuados,
em especial, dos de longa dura¢ao®. Nao é por acaso que esta questao tem vindo
a assumir uma crescente relevancia e se encontra na agenda publica e politica. Pa-
rece-nos que esta ascensao a esfera politica e juridica radica em diversos fatores,
que contribuem para a relevancia juridica do Estatuto do Cuidador Informal.

3.1. O envelhecimento da populagdo e os desafios da longevidade
A questao dos cuidados informais torna-se cada vez mais premente, a me-

dida que caminhamos no sentido de um progressivo envelhecimento da popula-
¢a0?. De acordo com os dados oficiais do INE, o indice de envelhecimento em

% Cf. ANA RiBAS TEIXEIRA ET AL., Medidas de Intervencio Junto dos Cuidadores Informais..., cit., p.
13, e VALENTINA ZIGANTE, Informal Care in Europe:..., cit., p. 7.

7 INE, L P., Inquérito Nacional de Saiide 2014, cit., p. 297.

28 ANA RiBAS TEIXEIRA ET AL., Medidas de Intervengio Junto dos Cuidadores Informais..., cit., p. 13, e
VALENTINA ZIGANTE, Informal Care in Europe:..., cit., p. 7.

% O reconhecimento do envelhecimento populacional como um fator crucial para o reconheci-
mento do cuidado informal esta presente em varios estudos, v.g., BRIAN SLOAN, «Informal Care and Pri-
vate Law: Governance or a Failure Thereof», 1 Canadian Journal of Comparative and Contemporary Law,
275, 2015, disponivel em: http://dx.doi.org/10.2139/ssrn.2277575.
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Portugal, que era de 27,5% em 1961, subiu para 65,7% em 1990 e ultrapassou a
centena na viragem do século XX para o século XXI (101,6%), sendo, em 2017, de
155,4%, com tendéncia para aumentar durante mais algumas décadas. Na Unido
Europeia, em 2015, o indice de envelhecimento fixava-se nos 122,0%%.

Evidentemente, o envelhecimento da populacao é para todos nos, tanto a
nivel coletivo como individual, uma enorme conquista. Mas uma conquista que
origina grandes (e novos) desafios. Com o envelhecimento da populagao, doencas
que antes eram praticamente desconhecidas passaram a ter uma prevaléncia
muito maior, porque sao doengas proprias da idade avancada e que colocam as
pessoas idosas em situacdes de dependéncia®. Portanto, o maior desafio que hoje
as nossas sociedades enfrentam face ao envelhecimento é, cada vez mais, o pro-
longamento da vida com qualidade, da vida saudavel®. Infelizmente, neste ponto,
Portugal esta longe ainda de uma situagao ideal®, porque a longevidade que se
logrou alcangar, infelizmente, ndo se mede em anos de satide, mas em anos de
doencga.

Por outro lado, a conjugacao do envelhecimento com outros fatores socio-
logicos que tém vindo a ser experienciados pelas nossas sociedades agudiza o pa-
norama futuro dos cuidados de longa duracao.

As familias tornam-se cada vez mais pequenas. Nao apenas pela erosao da
familia alargada em favor de agregados domésticos cada vez mais pequenos, onde
se destacam os agregados constituidos por uma pessoa sé e as familias monopa-
rentais, mas também pelo facto de as pessoas terem cada vez menos filhos*. Se é

% Dados disponiveis em PORDATA — Base de Dados Portugal Contemporaneo, cit.. Vd. também
INE, L. P., Estatisticas demogrdficas 2017, Lisboa-Portugal, 2018, p. 28.

31 Né&o serd um mero acaso o facto de o primeiro subscritor da Peticdo n.® 191/XIII/2.%, que deu
impulso ao debate sobre o Estatuto do Cuidador Informal, ser o Grupo de Cuidadores Informais de
Doentes de Alzheimer e outras Deméncias Similares. Sobre as iniciativas legislativas em curso, vd. infra,
ponto 6.

32 Note-se que um dos principais fatores da perda de satide é o isolamento — as agdes sociais
que possamos adotar podem ter um impacto muito maior do que aquele que se poderia, num primeiro
momento, intuir.

¥ Vid. supra, nota 2.

3 Cf. MARIA JOAO VALENTE R0sa, «Das familias aos agregados domésticos, a partir dos factos»,
in OTILIA MONTEIRO FERNANDES e CARLA MAIA (coords.), A Familia Portuguesa no século XXI, Lisboa, Par-
sifal, 2015, pp. 29-37. A autora destaca que cerca de um quinto dos agregados domésticos sao unipessoais,
sendo que destes “mais de metade correspondem a situagdes de pessoas com 65 anos e mais” (p. 31). De
acordo com dados disponiveis na PORDATA — Base de Dados Portugal Contemporaneo, cit., em 2005,
havia 633,4 milhares agregados domésticos unipessoais (dos quais 378,3 milhares com individuos com
mais de 65 anos), sendo que, em 2017, eram ja 906,6 milhares (dos quais 493,5 milhares com individuos
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certo que ter muitos filhos nao € garantia de vir a ter um cuidador, a verdade é que
um filho tinico se vé perante um encargo, a partida, mais dificil do que aqueles que
sao acompanhados, na vida, por irmaos®. Note-se que um casal de filhos tinicos
podera facilmente vir a ter quatro pessoas idosas e com dependéncia a seu cargo.
Aliando a estes desafios as preocupag¢des com o futuro do trabalho® e, conse-
quentemente, com a eficiéncia dos nossos sistemas de bem-estar social, € natural
que a questao dos cuidadores informais e do futuro do cuidado seja uma preocu-
pagao cada vez maior das sociedades marcadas por estes fendmenos sociais.

3.2. A afirmacdo do direito a protecdo da saide

Estas circunstancias, de cariz demografico e econdmico, justificam a cres-
cente relevancia dos cuidadores informais do ponto de vista politico e apontam,
sobretudo, para a frequéncia do problema e para a expectativa de que essa fre-
quéncia aumente nos proximos anos e décadas.

Contudo, dando um passo mais atras e, simultaneamente, mais profundo,
parece-nos que a relevancia de um estatuto juridico (ndo necessariamente formal)
dos cuidadores informais €, desde logo, suportada pela consciéncia ético-juridica
da nossa sociedade que qualifica os cuidados de satide como um direito. Sempre
houve pessoas que cuidavam daqueles que precisavam de auxilio e assisténcia, da
mesma forma que sempre foram prestados cuidados de satide. No entanto, s6 em
meados do século XX a satide foi consagrada como um direito de natureza uni-
versal, com expressao no art. 25.° da Declaragao Universal dos Direitos Humanos®

com mais de 65 anos); quanto aos agregados monoparentais, em 2005, eram 282.957 (dos quais 34.011
com progenitor masculino) e, em 2017, 439.787 (dos quais 52.467 com progenitor masculino); quanto ao
indice sintético de fecundidade, embora tenha havido uma ligeira subida nos ultimos anos, tal facto
parece dever-se a descida precedente provocada pela crise econdmica e financeira (registando-se em
2013 o valor mais baixo, de 1,21 filhos por mulher), encontrando-se o valor atual préximo daqueles que
se verificavam ha uma década (1,37).

% Sendo que a situacao ideal é aquela em que os membros da familia repartem entre si, na me-
dida das suas possibilidades, os encargos decorrentes do cuidado, ndo podemos olvidar que a prestacao
de alimentos também abrange a prestacao de cuidados pessoais, como ja foi decidido no Acérdao da
Relagao de Lisboa de 05.05.2016, processo n.° 194-15.0T8MGD.L1-8, relator: Antonio Valente, disponivel
em: http:/[www.dgsi.pt/jtrl.nsfl-/9185E6E47672215F80257FD2002F10FD.

% Acerca da importancia do mercado de trabalho para o contexto estrutural do cuidado informal,
vd. MARJOLEIN 1. BROESE VAN GROENOU e ALICE DE BOER, «Providing informal care in a changing society»,
European Journal of Ageing, Vol. 13, n.° 3, 2016, pp. 275-277.

% Sobre a transi¢ao da compreensao da saide como um privilégio para uma concegao da satide
como um direito, vd. MIRIAM ROCHA, O direito a informagdo e o dever de informar em contextos de saiide, Dis-
sertacdo de mestrado, Braga, Escola de Direito da Universidade do Minho, 2012, pp. 23-66.
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e, em Portugal, no art. 64.° da Constituicao da Republica Portuguesa. Ou seja, a
ideia de que existe o direito de exigir ao Estado a protecao da satide € muito recente
na historia da humanidade e encontra-se ainda numa fase de densificagao.

BAPTISTA MACHADO nota que o espago juridico se confronta com o espago aju-
ridico, contudo, a linha que separa os dois espagos “[desloca-se] com o evoluir do
desenvolvimento técnico, das relacdes econdmicas e sociais e até da «consciéncia
juridica geral». Estes desenvolvimentos podem tornar necessaria a regulamentagao
de um dominio de relacdes que até ali nao se revelaram juridicamente significativas
ou merecedoras de tutela juridica”®. Parece-nos que essa transi¢do da satde como
um privilégio para o entendimento da satide como um direito operou uma mu-
danca na consciéncia juridica geral que, conjugada com outros fatores, nomeada-
mente econémicos e sociais, veio possibilitar a desocultagao de realidades — como
a do cuidador informal — que antes eram invisiveis e a sua ascensao ao plano juri-
dico. Por este motivo, ainda que a questao dos cuidados informais nao fosse uma
questao com um impacto tao profundo e um alcance tao vasto, parece-nos que sem-
pre reclamaria a intervencao necessaria e adequada do direito, para garantia do di-
reito a prestacao de cuidados de qualidade, num contexto de respeito pela dig-
nidade dos cuidadores informais. E que s6 deve cuidar quem escolher cuidar.

E comum a sugestao de que os paises do sul da Europa tém uma concecio
familialista dos cuidados, querendo com isso significar que sdo paises onde o nomos
social faz impender sobre as familias a obrigacao de cuidar. Porém, esta circuns-
tancia de as familias manifestarem vontade de cuidar em nada contradiz, na nossa
opiniao, a consciéncia juridica geral de que recai sobre o Estado — e ndo sobre as fa-
milias — a obrigagao juridica (ndo moral) de prestar cuidados de satide e assisténcia
social a quem dela necessita.

Contudo, o que se verifica é que, em paises com maior disponibilidade de
cuidados formais, o nimero de cuidadores informais, na sua globalidade, é superior
aqueles em que os cuidados formais sdo menos abrangentes. No entanto, a relacao
¢ inversa se tomarmos em consideragao apenas os cuidadores informais intensivos,
pois nesse caso verifica-se que ha mais cuidadores informais intensivos nos paises
onde os cuidados formais sao menores e menos cuidadores informais intensivos
nos paises em que os cuidados formais tém um alcance maior. ELLEN VERBAKEL,
num estudo que, partindo destas observagdes, tenta compreender a relacao entre

3 JoA0 BAPTISTA MACHADO, Introdugio ao Direito e ao Discurso Legitimador, Coimbra, Almedina,
1987 (15.* reimp., 2006), p. 201.
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os padrdes de cuidados informais na Europa com a abrangéncia da rede de cuida-
dos continuados e com o nomos social das familias a este respeito, chega a conclusao
de que “niveis baixos de disponibilidade de cuidados de longa duragao formais nao
eram simplesmente compensados por altos niveis de cuidados informais”®. Ou seja,
parece que um apoio complementar dos cuidados formais favorece e incentiva a
prestagao de cuidados formais ndo intensivos, com beneficios tanto para a pessoa
cuidado, como para o cuidador.

Se hoje o estatuto do cuidador esta presente no discurso politico e na agenda
do dia (quando sempre houve cuidadores — e, sobretudo, cuidadoras*), é precisa-
mente porque € exigivel ao Estado que garanta a prestagao de cuidados de satide
de qualidade (e, sem cuidadores informados, formados e apoiados, tal nao sera
possivel), no respeito pela dignidade de quem cuida e de quem € cuidado.

Ao assumir-se a prote¢do da satide como direito que cabe ao Estado realizar,
assume-se a protegao da satde de todos e de cada um como um valor da propria
comunidade politica e que a esta compete promover. Este passo permite a essa co-
munidade reconhecer, por um lado, o valor dos cuidados informais como um valor
gerado nao apenas na esfera individual de quem é cuidado, mas também como
valor da prépria comunidade, valor em si, mas também valor econdémico, na me-
dida em que, se tais cuidados nao fossem prestados por um cuidador informal,
sempre deveriam ser assegurados pelo Estado.

A partir daqui, também estao criadas as condi¢des para o reconhecimento
da situacdo de injustica decorrente da falta de reconhecimento juridico adequado
e de medidas concretas e efetivas de apoio e compensacao dos cuidadores infor-
mais, que lhes sdo devidas porque, se assim nao for, isso significa impor-lhes, em
primeira linha, um custo (muitas vezes, muito pesado!) de uma atividade que be-
neficia a todos*!.

Ao ajudar e prestar assisténcia as pessoas dependentes, os cuidadores pro-
movem a sua saude em geral e fazem o que de outra forma seriamos todos nds,

¥ Tradugao nossa — cf. ELLEN VERBAKEL, «How to understand informal caregiving patterns in
Europe?...», cit., p. 446.

0 Certamente nao € alheio a historica invisibilidade do cuidado o facto de este consistir de tare-
fas socialmente atribuidas as mulheres, bem como nao sera despiciendo para uma analise aprofundada
da sua atual relevancia juridica os avangos realizados em matéria de igualdade de género. Contudo,
optamos por nao proceder a essa analise nesta sede, por excederem o escopo proposto.

4 De acordo com ANA RiBAS TEIXEIRA ET AL., Medidas de Intervengio Junto dos Cuidadores Informais...,
cit., p. 13, “o valor econémico do cuidado informal representa 50 a 90% dos custos totais dos cuidados
continuados nos estados membros da EU”.
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enquanto comunidade politica, enquanto Estado, a fazer. O que significa que os
cuidadores informais contribuem de modo efetivo para o bem comum, benefi-
ciando toda a sociedade, que, contudo, pouco ou nada retribuiu. No fundo, o Esta-
do usufrui do servico prestado pelos cuidadores informais, sem retribuir na devida
proporgao.

Em suma, a interpela¢do que nos é dirigida pelas situacoes de dependéncia
a que nao conseguimos obviar — e pelo envelhecimento, na medida em que € um
fator que potenciara a prevaléncia das pessoas em situacao de dependéncia - radica
em encontrar solugdes que garantam que o cuidado exigido por essa situagao de
dependéncia seja prestado de forma justa e digna para todos aqueles que nele estao
envolvidos: desde logo, aqueles que sao cuidados e, no caso dos cuidados infor-
mais, aqueles que cuidam.

4. Duas rationes do estatuto juridico dos cuidadores informais

Face a conclusao precedente, € para nos evidente a existéncia de duas orien-
tagOes teleoldgicas que sempre terao de estar presentes na determinac¢ao de um es-
tatuto para os cuidadores informais, o qual devera assentar em dois eixos: por um
lado, o cuidador informal deve ser considerado ao lado dos profissionais de
saude®, como participante e colaborador do plano terapéutico delineado por aque-
les profissionais, reconhecendo-se o seu papel como ator principal da promogao
da satide® e da protecdo social da pessoa em situagao de dependéncia; por outro
lado, ha também que considerar o préprio cuidador informal como destinatario
de cuidados de satide e de protegdo social, na medida dos riscos a que o mesmo
esta exposto.

# Sobre o papel do cuidador informal como participante do plano terapéutico (embora sob a
perspetiva restrita do direito — que entendemos como poder-dever — a informagao), vd. MirRiaM ROCHA,
O direito a informagdo e o dever de informar em contextos de saiide, cit., pp. 129-133; com referéncia aos varios
papéis atribuidos ao cuidador informar, ver PATRICK BARRETT, BEATRICE HALE e MARY BUTLER, Family
Care and Social Capital: Transitions in Informal Care, Springer, 2014, p. 6.

% Nao é por acaso que os cuidados informais aparecem no Inquérito Nacional de Satde (2014)
na categoria de “Determinantes da Satide”. Isso resulta da constatacdo e reconhecimento de que esses
cuidados sdo essenciais para a satide da pessoa cuidada. Ora, as pessoas em situacao de dependéncia
carecem muitas vezes da capacidade e/ou dos meios para fazer ouvir a sua propria voz, encontrando-
-se numa situacao de especial vulnerabilidade.
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Estas duas dimensoes reclamam do direito solugoes integradas, que convo-
cam varias vertentes, nomeadamente, ao nivel da satide, trabalho e seguranca so-
cial. A mera intervengao pontual pode conduzir a solugdes que, ao invés de realiza-
rem os valores propugnados, os subvertem. E necessario nao perder de vista que,
sendo os cuidados informais cada vez mais relevantes nas nossas sociedades, isso
nao pode significar que se devam substituir ao Estado, ou melhor, que o Estado
onere as familias com encargos que sdo tarefa sua. Os cuidados informais devem
complementar os cuidados formais e nao substitui-los*. Sdo varios os autores®
que alertam para os perigos de instrumentalizagao e explora¢ao dos cuidadores
informais como recursos para compensar os défices dos sistemas de satide. Nesses
casos, agrava-se nao apenas a situagao do cuidador informal, mas também, conse-
quentemente, a da pessoa que esta aos seus cuidados.

Assim, a defesa que fazemos de um Estatuto do Cuidador Informal nao passa
necessariamente pela elaboracdo de um diploma formal*, mas fundamentalmente
pela assungao de um estatuto material, de cujo contetido decorra a realizagao das
exigéncias de respeito e de justica que sao devidos aos cuidadores informais.

5. O atual estado do direito no que diz respeito aos cuidadores informais

A lei nem sempre se refere ao cuidador informal como tal, mas utiliza outros
termos e locugdes. Tomemos como exemplo o diploma*” que regula a Rede Nacio-
nal dos Cuidados Continuados Integrados (RNCCI), onde os cuidadores informais
sdo referidos como “prestadores informais”*, “prestadores de cuidados infor-
mais”*, “cuidadores principais”®, “outros prestadores de cuidados”*' e, simples-

# ELLEN VERBAKEL, «How to understand informal caregiving patterns in Europe?...», cit., pp.
436-447.

> Cf. PATRICK BARRETT, BEATRICE HALE e MARY BUTLER — Family Care and Social Capital: Transitions
in Informal Care, cit., p. 6.

% Que nos parece, contudo, uma opgao preferivel a pulverizagao normativa dos tracos funda-
mentais das normas atinentes aos cuidadores familiares.

¥ Decreto-Lei n.® 101/2006, de 6 de junho (tiltima alteracao introduzida pela Lei n.° 114/2017, de
29 de dezembro).

# Cf. art. 4.°, n.° 2, al. e), do Decreto-Lei n.° 101/2006, de 6 de junho.

¥ Cf. art. 40.°, n.° 4, do Decreto-Lei n.° 101/2006, de 6 de junho.

0 Cf. arts. 6.% al. 1), e 17.°, n.° 3 (embora, neste caso, com a ordem invertida — “principal cuidador”)
do Decreto-Lei n.° 101/2006, de 6 de junho.

1 Cf. art. 28.° al. ¢), do Decreto-Lei n.° 101/2006, de 6 de junho.
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mente, “cuidadores”>®. A mesma ambiguidade encontra-se presente na Lei de
Bases dos Cuidados Paliativos®, repetindo-se noutros loci da lei*. Esta multiplici-
dade de expressoes a designar a mesma realidade pode ter a virtualidade de evocar
diferentes dimensdes do cuidado prestado, mas a sua utilizacao pelo legislador é
incorreta, do ponto de vista de técnica legislativa, uma vez que nao existe qualquer
razao valida para a utilizacao de tal variedade de expressoes e, muito menos, que
justifique os riscos associados a ambiguidade.

Atualmente, a tinica definicao legal de cuidador informal é dada pela Lei
de Bases dos Cuidados Paliativos®, que se refere na Base II (Conceitos) aos “pres-
tadores informais” como “aqueles que, tendo ou nao lagos de parentesco com o
doente, se responsabilizam e asseguram a prestacao de cuidados basicos regulares
e nao especializados, ditos informais”. Esta defini¢ao vai ao encontro do que supra
referimos: o cuidador informal ndo tem necessariamente de ser um familiar da pes-
soa dependente (por vezes, sera um amigo, ou vizinho) e os cuidados que presta
nao sao cuidados da competéncia exclusiva de qualquer profissional de satde.
Contudo, esta defini¢ao aparece num contexto especifico, que é o dos cuidados in-
formais ao doente que recebe cuidados paliativos. Parece-nos defensavel a aplicacao
analogica, mutatis mutandis, do conceito a outros dispositivos legais, mas seria pre-
ferivel, aqui também, uma melhor caracterizacao legal das situagdes consideradas
como correspondendo a cuidados informais, sem prejuizo das eventuais especifi-
cidades emergentes de determinados contextos de satde®.

Relativamente aos direitos do cuidador informal, neste momento, a legisla-
¢ao prevé, de um modo geral, um conjunto de direitos, sobretudo ao nivel da in-
formacao, formagao e participagao no plano terapéutico, com consequente direito
ao descanso e apoio psicossocial. O que se denota ¢ que, em todos estes diplomas,
as referéncias aqueles direitos dos cuidadores informais sao feitas de forma gené-
rica, como objetivos especificos da RNCCI e da Rede Nacional de Cuidados Palia-
tivos (RNCP) ou como servigos assegurados pelas respetivas equipas.

52 Cf. art. 28.°, al. d), do Decreto-Lei n. 101/2006, de 6 de junho.

% Lein.°52/2012, de 5 de setembro. De facto, o intérprete depara-se, também ai, com a utiliza-
¢ao das locugdes “prestadores informais” — Base II, al. 1), e Base IX, al. d) — e “cuidadores informais”
—Base XX, n.° 4 — e ainda com a simples palavra “cuidadores” — Base XVIII, n.° 1, al. a).

* Veja-se, ainda, em especial, os arts. 7.°, n.* 1 e 2, da Lei dos Direitos das Pessoas em Contexto
de Doenga Avangada e em Fim de Vida (Lei n.° 31/2018, de 18 de julho).

% Lei n.° 52/2012, de 5 de setembro.

% Analisando o cuidado informal em varios contextos, vd. PATRICK BARRETT, BEATRICE HALE e
MARY BUTLER, Family Care and Social Capital: Transitions in Informal Care, cit.
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Destarte, as equipas de cuidados continuados integrados e as equipas co-
munitarias de suporte em cuidados paliativos devem apoiar os cuidadores infor-
mais na sua qualificagdo e na prestacao de cuidados. A lei ndo refere, contudo, se
esta formacao deve ser prestada de modo formal ou informal, ndo determina se
ela pode ser certificada, nem quando devera ser prestada e, por tltimo, nao esta-
belece normas que facilitem, ao cuidador informal, a eventual necessidade de ar-
ticular essa formagao com a sua vida profissional.

Quanto ao descanso do cuidador informal, € necessario articular trés normas
para compreender a sua atual configuracao, que ¢ diminuta: o art.17.° do diploma
que regula a RNCCI, a Base XX da Lei de Bases dos Cuidados Paliativos e o art. 7.°
da Lei dos Direitos das Pessoas em Contexto de Doencga Avancada e em Fim de
Vida. O primeiro daqueles normativos prevé que, no ambito da RNCCI, as unida-
des de longa duragao e manutencao possam proporcionar internamento aos doen-
tes, por motivo de dificuldades de apoio familiar ou de descanso do cuidador
principal. Além disso, também no ambito da Lei de Bases dos Cuidados Paliativos
(Base XX, n.° 4), prevé-se expressamente que um dos critérios para internamento
no ambito da RNCP é a exaustao dos cuidadores informais. A Lei dos Direitos das
Pessoas em Contexto de Doenca Avancada e em Fim de Vida foi um pouco mais
longe e determinou ainda, no art. 2.°, n.° 3, que os profissionais de satide devem,
eles proprios, requerer o direito ao descanso do cuidador informal da pessoa em
contexto de doenca avancada e em fim de vida, sempre que tal se justifique, ou
seja, sempre que se verifique a necessidade desse descanso.

Além destas normas, que se referem especificamente ao cuidador informal,
existem também algumas medidas de apoio social que, ndo sendo especificamente
dirigidas ao cuidador informal, podem ajudar a minorar os constrangimentos cau-
sados por essa fungao social que lhe estd adstrita. Referimo-nos, em especial, ao
subsidio para assisténcia a filho com deficiéncia ou doenga cronica®, ao subsidio
por assisténcia a terceira pessoa®, ao complemento por dependéncia® e prestacao
suplementar para assisténcia a terceira pessoa®.

7 Art. 20.° do Regime Juridico de Protecao Social na Parentalidade, instituido pelo Decreto-Lei
n.°91/2009, de 9 de abril (tltima alteragao introduzida pelo Decreto-Lei n.® 53/2018, de 2 de julho).

% Art. 10.° do Regime de Protecdo na Eventualidade de Encargos Familiares da Seguranga Social
e da Fungao Publica, instituido pelo Decreto-Lei n.® 133-B/97, de 30 de maio (tltima altera¢ao introdu-
zida pelo Decreto-Lei n.° 126-A/2017, de 6 de outubro).

% Regime Juridico do Complemento por Dependéncia instituido pelo Decreto-Lei n.® 265/99,
de 14 de julho (tltima alteracao introduzida pelo Decreto-Lei n.° 126-A/2017, de 6 de outubro).

% Arts. 53.° e 54.° do Regime de Reparacao de Acidentes de Trabalho e de Doengas Profissionais,
instituido pela Lei n.° 98/2009, de 4 de setembro.
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Em suma, do ponto de vista legislativo, o que existe hoje em dia nao é um
vazio legislativo, embora seja manifestamente insuficiente. Sao necessarias solugoes
mais abrangentes e integradas (nomeadamente, do ponto de vista laboral e da se-
guranca social) e, por outro lado, é necessario que as solugdes ja consagradas sejam
conhecidas dos seus destinatarios e que haja condi¢des materiais de realizagao des-
sas solugoes. Nao se pode, por isso, afirmar que exista hoje um Estatuto do Cuida-
dor Informal ou sequer que seja reconhecido juridicamente o papel e o valor social
dos cuidadores informais e a sua importancia para a qualidade de vida das pessoas
cuidadas.

6. Perspetivas de futuro: a caminho de uma nova legislacao...

E de esperar, contudo, que a situacao seja alterada num futuro préximo. Esta
por saber o quao proximo e qual a medida concreta dessa alteracao.

Em janeiro de 2016, o Governo iniciou o processo de reforma dos cuidados
continuados integrados, estabelecendo no Despacho n.® 201/2016, de 7 de janeiro,
que compete de modo especial a coordenagao nacional da reforma promover e di-
namizar, entre outras, “as estratégias que promovam, apoiem e valorizem o contri-
buto de todos para a resolucao dos problemas, nomeadamente os cuidadores
informais e familiares”®!.

Ainda no ano de 2016, foram aprovadas cinco recomendacdes da Assembleia
da Reptblica ao Governo, da autoria do CDS-PP, PCP, PS, PSD e BE, constatando
anecessidade de um maior reconhecimento social e juridico do contributo dos cui-
dadores informais para a sociedade. Na sua generalidade, as recomendagdes de-
fendem a criagdo de um Estatuto do Cuidador Informal, pelo qual se estabelecam
os direitos, garantias e deveres dos cuidadores. Além das resolu¢des, em outubro
de 2016, deu entrada no Parlamento uma petigao, subscrita por 8.057 pessoas,
tendo como primeiro subscritor o Grupo de Cuidadores Informais de Doentes de
Alzheimer e outras Deméncias Similares, solicitando a Assembleia da Republica
14 agdes, entre as quais a criacdo de um Estatuto do Cuidador Informal.

Na sequéncia daquelas recomendagdes, o Governo constituiu um Grupo
de Trabalho, para um estudo de apoio a decisao politica de criagdo de um Estatuto
do Cuidador Informal. Este grupo veio a apresentar publicamente, em finais de

' N.°2, al. f), do Despacho n.° 201/2016, de 7 de janeiro.
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fevereiro de 2018, um documento intitulado Medidas de Intervengio junto dos Cui-
dadores Informais: Documento Enquadrador, Perspetiva Nacional e Internacional. Da lei-
tura da nota prévia do documento, resulta a frustracao do mandato confiado ao
grupo de trabalho, por falta de um “estudo mais aprofundado e de analise das
medidas que poderiam ser implementadas, do seu custo-beneficio e da sua via-
bilidade no ambito das diferentes areas consideradas, designadamente do traba-
lho, da satide e das finangas”®.

Atualmente, esta em curso uma iniciativa legislativa para a criagdo de um
Estatuto dos Cuidadores Informais, ancorada na ja referida Peti¢ao e em dois pro-
jetos de lei apresentados em margo deste ano, pelo BE® e pelo PCP*, bem como
em dois projetos de resolucao, da autoria do CDS-PP% e do PAN®. Estes diplomas
foram objeto de apreciacdo, sem votagao, e baixaram a Comissao de Trabalho e
Seguranga Social, onde desde maio se tém produzido audigoes a personalidades
e institui¢des da sociedade civil, com responsabilidade social e politica.

Em termos de contetido material de apoio aos cuidadores informais, pode-
mos identificar trés dreas de atuacao a partir daquelas iniciativas: protecao social,
trabalho e a satide. Assim, ao nivel da protegao social, as propostas passam, entre
outras, pela atribuicao de beneficios fiscais e de subsidios sociais especificos para
os cuidadores e/ou para a pessoa cuidada, bem como a contabilizagao do tempo
despendido com o cuidado para efeitos de pensao de reforma e a atribuigao da
pensao por morte e da pensao de sobrevivéncia da pessoa dependente, entretanto
falecida, ao cuidador informal®.

Do ponto de vista laboral, as propostas visam facilitar a conciliacao entre a
atividade de cuidado e a atividade profissional/académica e vao desde o reconhe-
cimento do direito a faltas, reducdo de horario e licengas para acompanhamento
da pessoa dependente até a aplicacdo, ao cuidador informal, do mesmo regime

62 Cf. ANA RiBAS TEIXEIRA ET AL., Medidas de Intervencio Junto dos Cuidadores Informais..., cit., p. 4.

% Projeto de Lei n.® 801/XIII/3.%

¢ Projeto de Lei n.° 804/XI1I/3.. Este projeto nao prevé a criagdo de um Estatuto do Cuidador
Informal do ponto de vista formal, mas centra-se na defesa de mecanismos que se consubstanciam num
estatuto material, mediante o “desenvolvimento de uma rede de apoio aos cuidadores informais com
base nos servigos publicos, designadamente das areas da saude, trabalho e seguranga social” (art. 1.°).

% Projeto de Resolugdo n.° 1400/XTII/3..

% Projeto de Resolugao n.° 1408/X1II/3.*.

7 Cf., a titulo de exemplo, pontos 9, 10, 11 e 12 da Peticao n.® 191/XI1I/2.?, arts. 5.° e 6.° do Projeto
de Lei n.° 801/XI11/3.* (BE), art. 7.°, n.° 2, do Projeto de Lei n.° 804/X111/3.* (PCP), recomendacao n.° 3-Il e
VII do Projecto de Resolucao n.° 1400/xiii/3.* (CDS-PP) e recomendacao n.° 2-e), 6 e 7 do Projecto de
Resolugao n.° 1408/XI11/3.* (PAN).
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existente para o trabalhador-estudante, sem esquecer a fase em que o cuidador
deixa de o ser, propondo-se também medidas de requalificagao profissional dos
cuidadores informais e a possibilidade de estes requererem uma licenga sem ven-
cimento, garantindo desta forma o regresso ao seu posto de trabalho quando a
sua missao de cuidar se der por finda®®.

Por ultimo, quanto a protegao da satide do préprio cuidador informal, des-
taca-se o direito ao descanso, a ser assegurado pela RNCCI, mas também se en-
quadra aqui a questao das medidas de apoio em geral ao cuidador informal, bem
como a sua formagao e capacitagdao, uma vez que a falta de tais apoios e de forma-
¢ao contribuem em grande medida para o isolamento e exclusao social do cuidador
informal, bem como para o seu desgaste e consequente esgotamento, com conse-
queéncias devastadoras ao nivel da satide fisica e mental.

Além destas propostas, o Governo manifestou a inten¢ao de rever a atual
Lei de Bases da Satide, para o que designou® uma Comissdo de Revisdo, com o
mandato de esta apresentar os termos de referéncia para a elaboragao de uma pro-
posta de lei até ao inicio da sessao legislativa de 2018/2019, com projeto de articu-
lado. Da pré-proposta, que é publicamente conhecida”, consta uma nova Base que
tem por epigrafe “cuidadores informais”, dando énfase ao importante papel que
o cuidador tem como parte ativa do processo de promogao e manutencao da satde
e bem-estar das pessoas em situagao de dependéncia e cometendo ao legislador a
criagao do estatuto dos cuidadores informais. Do texto desta pré-proposta, parece-
-nos ser de salientar o facto de a defini¢do de cuidadores informais se centrar nao
nas atividades por eles prestadas, mas sim na situagao em que se encontram as pes-
soas que carecem dos referidos cuidados. A proposta € bastante lata nessa descricao,
0 que nos parece ser positivo, uma vez que manifesta um proposito de inclusao. De
notar, ainda, que a referida Base se centra na protegao da pessoa em situagao de de-
pendéncia ou, dito de outro modo, os direitos do cuidador informal sao, sobretudo,
o direito que a pessoa com dependéncia tem a ter um cuidador com direitos.

Considerando todo o contexto descrito, esperava-se que a proposta de Or-
camento de Estado apresentada pelo Governo a Assembleia de Reptblica previsse

% Cf., a titulo de exemplo, pontos 9, 10, 11 e 12 da Petigdo n.° 191/XIII/2.% art. 7.° do Projeto de
Lein.° 801/X1II/3.* (BE), art. 7.°, n.° 1, do Projeto de Lei n.° 804/XIII/3.* (PCP) e recomendagao n.° 2-a), b)
e f) do Projeto de Resolugao n.° 1408/XI1I/3.* (PAN).

% A Comissao foi criada por Despacho n.® 1222-A/2018, do Gabinete do Ministro da Satde.

70 Disponivel na Internet: https://www.sns.gov.pt/wp-content/uploads/2018/06/LEI_BASES_1806
2018_pre_proposta_apresentacao_INSA.pdf.
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ja a adogao de medidas concretas de apoio aos cuidadores informais. Contudo, ndo
foi isso que se verificou, adiando-se, pelo menos por mais um ano, uma resposta
que ja tarda. O art. 94.° da proposta apresentada pelo Governo previa apenas que
se diligenciasse, no ano de 2019, pelo desenvolvimento dessas medidas de apoio
aos cuidadores informais, bem como determinava que o Governo se dispusesse a
realizar um diagndstico das “respostas existentes de nao institucionalizagao ou dos
beneficios fiscais em vigor, por forma a avaliar a necessidade de refor¢o ou refor-
mulagao dos mesmos”.

A opgao politica, embora se escude na necessidade de um aprofundamento
do conhecimento da realidade, parece basear-se — atentas recentes declaracdes do
Governo” — na concegdo de que a afetagdo de recursos a criacdo e implementacao
de medidas concretas de apoio aos cuidadores informais € um gasto que nao é certo
que o pais possa fazer neste momento. Apesar desta posi¢ao manifestada pelo Go-
verno, todos os partidos, exceto o PS e o BE, apresentaram propostas de alteragao a
proposta de OE™.

Destas propostas, apenas foram aprovadas a proposta do PCP (implemen-
tagdo de um projeto-piloto de uma rede puiblica transversal de apoio aos cuidado-
res informais principais e as pessoas cuidadas) e, parcialmente, a proposta do
CDS-PP (com o intuito de responder ao problema do descanso do cuidador infor-
mal, preconizando apoio do Estado, em duas modalidades alternativas: apoio do-
micilidrio ou internamento numa unidade da RNCCI). Foram rejeitadas a proposta
do PAN (muito genérica, ndo fazendo mengao a qualquer verba especifica e escu-
sando-se a quantificar qualquer uma das 11 medidas de apoio ao cuidador infor-
mal que propde) e do PSD (que previa a equiparacdo das despesas com contratos
de trabalho ou de prestagao de servigos destinados a apoiar pessoas no domicilio
que necessitam de cuidados permanentes e cuja dependéncia lhes confira um grau
de incapacidade permanente, igual ou superior a 60%, aos encargos com lares, para
efeitos de IRS).

Quanto a Lei de Bases da Satide, quando realizamos a comunicagao que ser-
viu de mote a este artigo, era ja publica a intencao de o Governo introduzir altera-
¢Oes a pré-proposta que lhe foi apresentada pela Comissao de Revisao, duvidan-
do-se, a época, se se iria manter a nova Base sobre os cuidadores informais e, ainda

71 Veja-se o Didrio da Assembleia da Repiiblica, XIII Legislatura, I Série, n.° 4 (27.09.2018), pp. 4-6.
Disponivel na Internet: http://debates.parlamento.pt/catalogo/r3/dar/01/13/04/004/2018-09-26/6.

72 Propostas de alteragao n.>* 674C, 244C, 651C e 838C-1, disponiveis para consulta na Internet:
https:/[www.parlamento.pt/OrcamentoEstado/Paginas/PesquisaProp Alteracao156 X111.aspx ?more=1.
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mais, se teria acolhimento na proposta final a intengao de se impor ao legislador a
criagao de um Estatuto do Cuidador Informal. A realidade demonstrou que havia
motivos fundados para a existéncia de tais davidas. No dia 13 de dezembro, foi
aprovada em Conselho de Ministros a proposta de lei do Governo para a criacao
de uma nova Lei de Bases da Satide que difere, em grande medida, do projeto da
pré-proposta da Comissao de Revisdao. Um dos pontos de profunda divergéncia
esta precisamente na questao dos cuidadores informais, que praticamente desapa-
receu na proposta de lei, com a eliminagao da Base referente aos cuidadores infor-
mais. De facto, a tinica alusao agora feita aos cuidadores informais limita-se ao n.° 4
da Base 3, com a epigrafe “Politicas de Satude”, no qual se 1é: “A politica de satide
deve incentivar a adogao de medidas promotoras da responsabilidade social, indi-
vidual e coletiva, nomeadamente apoiando voluntarios, cuidadores informais e da-
dores benévolos”. Nao existe, contudo, a defini¢ao de uma politica concreta de apoio
aos cuidadores informais, nem a proposta de Lei de Bases da Satide esclarece qual o
papel do cuidador informal no contexto da politica de satide em Portugal, nem qual
o papel do Estado perante essa realidade que agora comega a vir a luz do dia.

Ha que aguardar (uma vez mais...) pela discussao parlamentar para perce-
ber até onde ird a vontade politica de um efetivo reconhecimento dos cuidadores
informais e de concretizagio da tarefa estadual de protecio da satide. E nossa con-
vicgao que, enquanto nao houver aquele reconhecimento, esta tarefa ficard cada
vez mais comprometida.

7. Conclusio

A relevancia de um estatuto juridico para os cuidadores informais é evidente,
resultando da exigéncia de proteger duas categorias de pessoas que, de modo di-
verso, se encontram numa situacao de especial vulnerabilidade: aqueles que sao
cuidados e aqueles que cuidam. Trata-se de, em primeira linha, garantir os direitos
da pessoa dependente a uma prestacao de cuidados de qualidade, no quadro do di-
reito a satide, mas também de assegurar que aqueles que cuidam o facam num qua-
dro de justiga social e que, de modo nenhum, estejam por esse facto sujeitos a um
maior risco de doenga, pobreza ou exclusao social do que aqueles que nao assumem
essas tarefas.

Esta exigéncia juridica radica, essencialmente, no reconhecimento do valor
social dos cuidadores informais, quando assumem, pessoalmente, uma responsa-
bilidade que é de toda a comunidade, razao pela qual foi cometida ao Estado, a
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quem compete criar condi¢des e garantir cuidados de satide de qualidade. Além
disso, as grandes altera¢des sociais experienciadas pelas sociedades ocidentais,
entre as quais se destacam o envelhecimento da populagdo e o aumento da longe-
vidade, tornam premente o planeamento do futuro dos cuidados de satde, razao
pela qual varios Estados tém vindo a reformar os seus sistemas de cuidados de
longa duragao.

E necessario um aprofundamento dos estudos cientificos, nomeadamente
nas vertentes psicoldgica, social e econdmica, sobre os cuidadores informais, em
ordem a melhor apoiar a decisdo politica. No entanto, a partir de estudos existen-
tes, € importante reforcar que, apesar do stress que se prevé que venha a atingir os
sistemas de satide e solidariedade social devido ao envelhecimento da populagao
e ao aumento da longevidade, o caminho acertado nao sera o da substitui¢ao dos
cuidados formais pelos cuidados informais, mas sim um modelo de complemen-
taridade.

Em Portugal, ndo existe ainda um Estatuto do Cuidador Informal; embora
a questao esteja na agenda politica, tendo vindo a ser mais intensamente debatida
desde 2016. Porém, ainda nao € claro se esse Estatuto, de que tanto se vem falando,
¢ um odsis ou uma miragem. Recentes declara¢des e op¢des politicas tém vindo a
situar os apoios aos cuidadores informais no plano dos custos, mas apoiar os cui-
dadores informais, mais do que um custo, é um investimento que, do ponto de vista
econdmico, trara certamente beneficios para todos: cuidadores informais, cuidado-
res formais, sistema de satide e sociedade no seu todo. Mas muito mais do que um
investimento, o reconhecimento do papel que, nas nossas sociedades, compete aos
cuidadores informais é um ato de justica. E ndo vemos razao mais relevante para
legislar do que criar as condi¢des para que a justica se realize!
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Resumo: A nogao de dignidade humana constitui um principio fundamental
dos sistemas juridicos modernos e é reconhecida pelo direito internacional como
fonte dos direitos humanos. A dignidade possui, assim, um papel mais central nos
instrumentos internacionais sobre bioética adotados desde finais dos anos 1990.
Para captar melhor a riqueza desta nogao, é importante distinguir dois papéis dife-
rentes que ela possui em bioética: um, como principio de ordem juridico-politico, e
outro, como standard moral concreto do tratamento devido ao paciente. Quando a
dignidade é entendida no primeiro sentido, encontramo-nos face a um conceito muito
geral, que cumpre uma fungao orientadora das normas relacionadas com as praticas
biomédicas. Por outro lado, quando ¢ utilizada no segundo sentido, tenta captar a
exigéncia moral de tratar o paciente sempre como “pessoa”, quer dizer, tendo em
conta o seu caracter inico e as suas necessidades especificas.

Palavras-chave: Dignidade humana; direitos; vulnerabilidade; relagao médico-
paciente.

1. Introduccion

La idea segtn la cual los seres humanos poseen una dignidad intrinseca y,
como consecuencia, son titulares de derechos fundamentales es el pilar en el que se
apoya todo el sistema internacional de derechos humanos que surgié de los ho-
rrores de la Segunda Guerra Mundial. En este sentido, corresponde citar, ante todo,
la Declaracion Universal de Derechos Humanos de 1948, que afirma la necesidad
de reconocer la “dignidad inherente a todos los miembros de la familia humana”
(Preambulo). Asimismo, en su art. 1 afirma que “todos los seres humanos nacen
libres e iguales en dignidad y derechos”.

También conviene citar los dos Pactos internacionales de Derechos Humanos
de 1966, que afirman que los derechos humanos “derivan de la dignidad inherente
a la persona humana”. Es decir, la dignidad es presentada por el derecho interna-
cional, no como un derecho entre otros, ni tampoco como la suma de todos los de-
rechos, sino como la fuente de los derechos humanos.
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El principio de respeto de la dignidad humana también se encuentra en mu-
chas constituciones nacionales, sobre todo las adoptadas en la segunda mitad del
siglo XX, que le asignan el rol de fundamento del sistema juridico nacional.

Este capitulo tiene por objeto, primero, intentar delimitar el concepto de dig-
nidad humana en relacién al de derechos humanos, segundo, considerar su valor
en los instrumentos internacionales relativos a la bioética, y finalmente considerar
la dignidad no ya como un principio general y abstracto, sino como un estandar
moral concreto en la atencion debida a los pacientes.

2. Dignidad humana y derechos humanos

El principio de dignidad humana quiere enfatizar la idea segtin la cual todos
los seres humanos, en razén de su mera condicion humana, son merecedores de un res-
peto incondicional y del reconocimiento de derechos y libertades fundamentales,
independientemente de su edad, sexo, capacidad fisica o mental, origen étnico, re-
ligion, ideas politicas, condicién socioecondémica o cualquier otra condiciéon parti-
cular o circunstancia.

En el pensamiento politico moderno, la razén de ser del Estado consiste pre-
cisamente en la tutela de la dignidad y derechos de las personas. Es en tal sentido
que se habla de “Estado de derecho”, es decir, de un Estado que no acttia de modo
arbitrario, sino que esta subordinado al Derecho, al respeto de normas constitu-
cionales y legales, entre las cuales se destacan las referidas a los derechos y liber-
tades de las personas.

Dicho de otro modo, el Estado esta obligado a respetar los derechos humanos.
Eso significa que los derechos humanos no son una creacion arbitraria o caprichosa
de las autoridades, que podrian revocarlos si cambian de opinion. Esto es asi por-
que los derechos humanos no son una creacién caprichosa de las leyes ni se apoyan
meramente en la buena voluntad de los gobernantes, sino que derivan de la digni-
dad humana, que es intrinseca a cada ser humano.

En tal sentido conviene recordar el art. 6 de la Declaracién Universal de De-
rechos Humanos segun el cual “todo ser humano tiene derecho, en todas partes,
al reconocimiento de su personalidad juridica”. En otras palabras, para emplear la
expresion de HANNAH ARENDT, todos los seres humanos tienen “el derecho a tener
derechos” (“das Recht, Rechte zu haben™ ).

! HANNAH ARENDT, Elemente und Urspriinge totaler Herrschaft, Miinchen, Piper, 1951, p. 465.
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De algiin modo, podria decirse que la dignidad humana sirve de “puente”
entre la moral y el derecho. Como lo sefiala HABERMAS, la dignidad es “el portal a
través del cual el sustrato igualitario y universalista de la moral se traslada al am-
bito del derecho” y viene asi a cumplir una “funcién catalizadora” en la construc-
cion de los derechos humanos?.

Desde luego, aun cuando los derechos humanos no sean “inventados” por
las leyes, es obvio que la eficacia prictica de tales derechos depende en buena medida
de su reconocimiento legal, asi como del establecimiento de una serie de mecanis-
mos institucionales y jurisdiccionales orientados a asegurar su aplicacion. Pero, aun
asi, conviene insistir en que la validez iiltima de los derechos humanos no esta con-
dicionada por tal reconocimiento e institucionalizacién?®, los sistemas juridicos no
presentan la nocién de dignidad humana como una ficcién legal arbitraria o como
una nocién puramente metafisica, sino como la base indispensable para el buen funcio-
namiento de la sociedad.

3. ;Es la dignidad humana un concepto inutil?

La nocién de dignidad humana es pacificamente aceptada en el campo juri-
dico y es utilizada regularmente por la jurisprudencia para resolver casos concretos*.
Sin embargo, no ocurre lo mismo en el campo de la bioética, donde esta nocién es
mas discutida, sobre todo en el ambito angloamericano. Asi, por ejemplo, hace ya
algunos anos, la bioeticista norteamericana RUTH MACKLIN califico a la dignidad hu-
mana de “concepto inttil” o “superfluo”, ya que no significaria mas que el respeto
debido a la autonomia de las personas (sobre todo, a través de la exigencia del con-
sentimiento informado)®. Por tal razén, dice MACKLIN, si ya tenemos el principio de
autonomia, jpara qué necesitamos el de dignidad? Segun esta autora, la dignidad
no seria mas que un concepto retdrico o politico, pero sin un contenido preciso. Por
eso, la deberiamos simplemente abandonar.

2 JURGEN HABERMAS, «El concepto de dignidad humana y la utopia realista de los derechos hu-
manos», Didnoia, vol. 5, n.° 64, 2010, p. 6.

3 JAMES NICKEL, Making Sense of Human Rights: Philosophical Reflections on the Universal Declara-
tion of Human Rights, Berkeley, University of California Press, 1987, p. 561.

4 En este sentido, se puede citar la decisién del Consejo de Estado francés que declaré contraria
ala dignidad humana la practica consistente en el “lanzamiento de enanos” (Consejo de Estado, Com-
mune de Morsang-sur-Orge, 27 de octubre de 1995, n.° 136727, en: Recueil Lebon, 1995-2, p. 372).

> RUTH MACKLIN, «Dignity is a useless concept», British Medical Journal, vol. 327, n.° 7429, 2003,
p. 1419.
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En mi opinidn, esta posicién tiene dos puntos débiles principales. El primero
es que si abandonamos el concepto de dignidad humana también eliminamos la
razon ultima del respeto de la autonomia de los pacientes y el valor del consenti-
miento informado. Es decir, si las personas no tienen un valor intrinseco, no se en-
tiende por qué deberiamos respetar su autonomia o cualquier otra prerrogativa o
derecho.

El segundo punto débil es que la dignidad no puede ser sinéonimo de “au-
tonomia” por la sencilla razén de que también quienes poseen una autonomia muy
limitada o nula (por ejemplo, los que sufren enfermedades mentales o los recién
nacidos) son también reconocidos como poseedores de una dignidad intrinseca y
merecedores de respeto. Esto significa que la dignidad es un concepto mucho mas
amplio, previo y fundamental que el de autonomia.

Es cierto que las normas legales nunca definen la dignidad humana. La afir-
man, pero no la definen. Sin embargo, esto no significa que estemos ante una nocién
vacia o puramente retorica. En realidad, ninguno de los grandes valores en los que
se sustenta la vida en sociedad (la justicia, la libertad, la solidaridad, etc.) es definido
por las leyes, y de ello no se deduce que se trata de nociones puramente retéricas
o inutiles que deberiamos abandonar. Si la dignidad humana no es definida, no es
porque sea vacia o demasiado pobre, sino al contrario, porque es demasiado rica
como para ser encapsulada en una definicién precisa. En realidad, el significado
basico de la idea de dignidad es muy sencillo y encarna una exigencia de justicia
hacia cada persona.

Dada la dificultad para definir a la dignidad humana en forma positiva, exis-
te una tendencia a caracterizar a esta nocion en términos negativos. Asi, por ejem-
plo, RONALD DWORKIN afirma que la dignidad expresa la idea segtn la cual las
personas “no deben ser nunca tratadas de un modo tal que implique desconocer
la importancia tinica de sus vidas”®. En el mismo sentido, dice MARY MIDGLEY que
“hay cosas que no se pueden hacer a ninguna persona, en ningtin lugar””. Como se
puede observar, en ambos casos la dignidad humana viene a expresar una idea de
absoluto, de respeto incondicional, que no esta ligado al grado de autonomia del
individuo.

¢ RONALD DWORKIN, Life’s Dominion. An Arqument about Abortion, Euthanasia and Individual Freedom,
New York, Vintage, 1994, p. 236.

”MARY MIDGLEY, “Towards an ethic of global responsibility”, in T. DUNNE y N. J. WHEELER (coords.),
Human Rights in Global Politics, Cambridge, Cambridge University Press, 1999, p. 160.
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Por la misma razoén, no es casual que, mientras la mayoria de los derechos
humanos se formulan en términos positivos (“Toda persona tiene derecho a...”),
aquellos que protegen contra las violaciones mas graves de la dignidad humana se
formulan en términos negativos, es decir, como prohibiciones®. Asi, por ejemplo, se
afirma que “nadie estard sometido a esclavitud ni a servidumbre” y que “nadie sera
sometido a torturas ni a penas o tratos crueles, inhumanos o degradantes” (arts. 4
y 5 de la Declaracion Universal de Derechos Humanos, respectivamente). Precisa-
mente dado que estos derechos se desprenden mas directamente de la dignidad
humana que los demas, son vistos como absolutos, en el sentido de que no estan su-
jetos a ninguna excepcion. En cambio, la mayoria de los derechos son relativos, en
el sentido de que estan sujetos a aquellas limitaciones establecidas por la ley que
sean necesarias para asegurar el respeto de los derechos y libertades de las demas
personas y que aspiren a satisfacer “las justas exigencias de la moral, del orden
publico y del bienestar general en una sociedad democratica” (art. 29, inciso 2, de
la Declaracion Universal de Derechos Humanos).

Lo anterior se explica porque es mas facil entender el significado de la dig-
nidad considerando lo que es contrario a ella que lo que esta en conformidad con
ella. Es mas facil identificar el mal que el bien. Es cuando nos enfrentamos con las
peores cosas que se pueden hacer a un ser humano que entendemos mejor, por con-
traste, lo que significa la dignidad humana’. Incluso el famoso imperativo categorico
kantiano, segtn el cual nadie debe ser tratado como un simple medio sino siempre como un
fin en si, es un ejemplo de esta “via negativa”. Esta lectura de la dignidad como exi-
gencia de no-instrumentalizacion de las personas es muy ttil en bioética y se usa,
por ejemplo, para justificar la prohibicion de practicas tales como la maternidad su-
brogada y la venta de érganos, en las que la persona es reducida a la condicién de

mero instrumento para la satisfaccion de intereses de terceros.

4. La dignidad humana en los instrumentos internacionales de bioética

Si bien todo el sistema internacional de derechos humanos se basa en el
principio de dignidad humana, los instrumentos internacionales sobre bioética le
dan a esta nocién un rol atin mas central y hasta omnipresente. Segun los juristas

8 JouN FINNIS, Natural Law and Natural Rights, Oxford, Clarendon Press, 1980, p. 212.
 ROBERTO ANDORNO, «The dual role of human dignity in bioethics», Medicine, Health Care and
Philosophy, vol. 16, n.° 4, 2013, p. 967.
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franceses NOELLE LENOIR y BERTRAND MATHIEU, la dignidad humana es el “princi-
pio matriz” (principe matriciel) del derecho internacional de la bioética'®. También
puede afirmarse que la dignidad es el “principio omniabarcador” (overarching
principle) de las normas internacionales relativas a la biomedicina'.

En contraste con lo anterior, BEYLEVELD y BROWNSWORD sostienen que las nor-
mas internacionales sobre bioética emplean dos nociones opuestas de dignidad: a)
la “dignidad como facultad” (dignity as empowerment), que es la incluida en los cla-
sicos instrumentos internacionales de derechos humanos, y b) la “dignidad como
restriccion” (dignity as constraint), que seria una creacion reciente de los instrumentos
relativos a la bioética'. Seguin esta interpretacion, la primera nociéon de dignidad se
identificaria con la capacidad para actuar de modo auténomo y con el derecho del
individuo a aquellas condiciones que favorecen el pleno desarrollo de su persona-
lidad. En cambio, la segunda nocién de dignidad seria mas objetable en cuanto re-
flejaria una vision paternalista, dado que fija limites a la autonomia individual, al
prohibir ciertas practicas atin en contra de la voluntad del individuo.

En mi opinidn, esta distincion es criticable, ya que no estamos en verdad ante
dos nociones opuestas, sino ante dos facetas de una misma realidad. Es precisa-
mente porque los seres humanos poseen un valor inherente que son titulares de de-
rechos y merecen ser protegidos contra aquellos actos que sean contrarios a tal valor
inherente. Es la misma dignidad la que confiere derechos y la que fija limites a tales
derechos. Cabe recordar que la autonomia individual no es absoluta, sino que en-
cuentra su limite en aquellas practicas que resultan contrarias a la dignidad y a los
derechos fundamentales de la persona. Es cierto que, en algunos casos, tales limi-
taciones también operan cuando el individuo ha dado su consentimiento. Es que
todo sistema juridico contiene normas de orden publico, que fijan un limite a los
derechos que las personas pueden renunciar en favor de otras'®. En efecto, hay de-
rechos que son indisponibles por estar directamente ligados a la dignidad de la per-
sona. Con lo anterior se quiere sefialar que no hay oposicién entra la dignidad
co-mo fuente de las prerrogativas individuales y como exigencia de proteccion

10NOELLE LENOIR y BERTRAND MATHIEU, Les normes internationales de la bioéthique, Paris, Presses
Universitaires de France, 2004, p. 16.

' ROBERTO ANDORNO, «Human dignity and human rights as a common ground for a global
bioethics», Journal of Medicine and Philosophy, vol. 34, n.° 3, 2009, p. 223.

12 DERICK BEYLEVELD y ROGER BROWNSWORD, Human dignity in bioethics and biolaw, Oxford, Oxford
University Press, 2002, p. 11.

13 BENEDITA MAC CRORIE, Os limites da rentincia a direitos fundamentais nas relagoes entre particulares,
Coimbra, Almedina, 2013 (reimpresion: 2017).
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contra practicas violatorias de la dignidad. Se trata, en realidad, de dos caras de la
misma moneda.

El recurso a la dignidad humana es bien visible, por ejemplo, en los docu-
mentos de la UNESCO y del Consejo de Europa sobre bioética. Las tres declaracio-
nes sobre bioética adoptadas en el marco de la UNESCO son la Declaracion Univer-
sal sobre el Genoma Humano y los Derechos Humanos (1997), la Declaracién In-
ternacional sobre los Datos Genéticos Humanos (2003) y la Declaracién Universal
sobre Bioética y Derechos Humanos (2005).

Este ultimo instrumento es especialmente interesante en cuanto muestra que
el principio de dignidad humana juega simultaneamente varios roles, que no se
excluyen entre si: a) encarna el objetivo principal de la Declaracion (art. 2.c); b) es
el principio primero y fundamental de la bioética (art. 3); c) es el principal argu-
mento contra toda forma de discriminacién, incluyendo por ejemplo, la discrimi-
nacion genética (art. 11); d) es el marco en el que la diversidad cultural debe ser
respetado (art. 12); ) es la clave de interpretacion de todas las disposiciones de la
Declaracion (art. 28).

La Convencion europea de Derechos Humanos y Biomedicina de 1997 (“Con-
vencion de Oviedo”) también da un rol central a la dignidad humana. De acuerdo
con su art. 1.°, el objetivo general del instrumento es “proteger al ser humano en su
dignidad e identidad y garantizar a toda persona, sin discriminacion alguna, el res-
peto a su integridad y a sus demas derechos y libertades fundamentales con res-
pecto a las aplicaciones de la biologia y la medicina”. Por lo tanto, el objetivo del
Convenio parece estructurase en dos niveles diversos: primero y, ante todo, la pro-
teccion de la dignidad e identidad de los seres humanos; segundo, la salvaguarda
de la integridad y de otros derechos fundamentales de las personas. En otras pa-
labras, se hace una distincion entre dignidad y derechos.

En sintesis, se puede afirmar que la funcion primera y principal del principio
de dignidad humana es fijar el umbral minimo del respeto debido a todo ser hu-
mano, y de este modo, indicar qué practicas son absolutamente inaceptables en
una sociedad civilizada.

Cabe también mencionar que el principio de dignidad humana se utiliza en
los ultimos afos no solo para promover el respeto del valor intrinseco de cada in-
dividuo, sino también del valor de la humanidad en su conjunto, incluyendo a las
generaciones futuras. El recurso a esta nocion derivada (o secundaria) de dignidad
tiene lugar en los debates acerca de tecnologias que pueden poner en peligro la
identidad y la integridad de la especie humana, tales como las intervenciones en
la linea germinal y la clonaciéon reproductiva. Es que el recurso a los derechos hu-
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manos parece insuficiente para hacer frente a estos nuevos desafios porque los de-
rechos humanos so6lo pertenecen a los individuos actualmente existentes y no a la
humanidad en su conjunto.

El razonamiento que sirve de base a esta nocion extensiva de dignidad es el
siguiente: si cada ser humano posee un valor intrinseco, puede sostenerse que el
género al cual pertenecen (la humanidad) también posee un valor inherente. Este
concepto amplio de dignidad exige, por un lado, la preservacion de un medio am-
biente sostenible para quienes nos sucedan (tarea que incumbe a la ética del medio
ambiente) y, por el otro lado, la proteccion de la integridad e identidad del género
humano (tarea de la bioética).

En este sentido, es interesante mencionar que las dos tnicas normas de la
Declaraciéon Universal sobre el Genoma Humano y los Derechos Humanos de 1997
que califican practicas concretas como “contrarias a la dignidad humana” emplean
la nocion de dignidad humana en este sentido amplio y no se refieren a los dere-
chos humanos. Se trata del art. 11, que condena la clonacién de seres humanos con
fines de reproduccion, y del art. 24, que prohibe las intervenciones en la linea ger-
minal humana.

5. La dignidad humana como estandar concreto de los cuidados debidos
al paciente

Ademas de su funcién como principio general orientador, la dignidad juega
también otro rol mucho mas especifico: es un estandar moral concreto de la aten-
cion debida al paciente. Cuando cumple esta funcion, sobre todo en el campo de
la relaciéon médico-paciente, la dignidad quiere enfatizar la idea de que cada pa-
ciente no es un objeto, una enfermedad, un “caso”, sino una persona, es decir un
ser umnico e irrepetible, con su propia historia, valores y preferencias.

;Por qué es crucial prestar atencion a la dignidad de cada paciente, sobre
todo de los hospitalizados? Porque se encuentran en una situacion de especial vul-
nerabilidad que los expone mas fuertemente a ver su autoestima afectada. No hay
que olvidar que tales pacientes dependen enormemente de la ayuda de los demas,
no solo en el plano terapéutico, sino también para satisfacer sus necesidades mas
basicas. Esto los hace mas sensibles a cualquier conducta o actitud de los profesio-
nales de la salud que pudiera ser percibida como un desprecio. Es interesante des-
tacar que la etimologia misma de la palabra “paciente” pone en evidencia tal vulne-
rabilidad. En efecto, este término proviene del latin patior, que significasufrir o so-
portar, y nos remite a la vulnerabilidad comtn a todos los pacientes.
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Esta estrecha relacion entre dignidad y vulnerabilidad es de algiin modo pa-
raddjica. El concepto de dignidad humana ha sido tradicionalmente asociado a las
mas elevadas capacidades racionales y de decision auténoma de los seres humanos.
Pero el hecho es que, en el &mbito médico, la dignidad resulta, por contraste, mas
visible en la vulnerabilidad que en la autosuficiencia. Probablemente esto se explica
porque en las personas mas vulnerables (como los recién nacidos, los ancianos, los
enfermos terminales, etc.) la dignidad humana no se oculta detras del ropaje de las
capacidades intelectuales o fisicas, o de la buena salud o belleza del individuo en
cuestién. La dignidad del enfermo mas vulnerable se presenta en forma pura. Por
ello, cabe decir que, si un profesional de la salud no es capaz de reconocer la digni-
dad en cada uno de sus pacientes mas vulnerables, no sera nunca capaz de entender
lo que realmente significa la dignidad™.

Quisiera destacar que en las tltimas décadas se han llevado a cabo nume-
rosos estudios empiricos orientados a entender mejor lo que significa la dignidad
desde la perspectiva del paciente, ya sea en términos negativos o positivos. En este
sentido, un experto en temas de salud publica ha identificado cuatro modos en los
que la dignidad del paciente puede verse afectada’®.

a) No ser visto. A veces, los pacientes pueden sentirse ignorados o insuficien-
temente reconocidos por los profesionales de la salud. Esta situacion se presenta,
por ejemplo, cuando un médico no parece ser consciente de la presencia del pa-
ciente y evita mirarle a los ojos o darle la mano. En tales casos, los pacientes pueden
sentirse ofendidos en su dignidad.

b) Ser visto, pero solo como miembro de un grupo. También puede ocurrir que
los pacientes sean principalmente percibidos como miembros de una categoria
(por ejemplo, “ancianos”, “enfermos terminales”, “discapacitados”, etc.) y no como
individuos. Esta inclusion en un grupo puede tener relevancia para un diagndstico
y un tratamiento mas eficaces, pero si no se maneja adecuadamente, puede afectar
la dignidad del paciente, al crear en éste la impresion de que se olvida su condicién
de individuo con un valor intrinseco.

c) Violaciones del espacio corporal. La atencion sanitaria exige a veces que los
pacientes se desnuden y expongan sus cuerpos a los profesionales de la salud para
un examen. En este sentido debe destacarse que tales examenes deben siempre ha-
cerse con el permiso del paciente y explicandole claramente que se esta haciendo

4 ROBERTO ANDORNO, «The dual role of human dignity in bioethics», cit.
15 JONATHAN MANN, «Dignity and Health: The UDHR’s Revolutionary First Article», Health and
Human Rights, vol. 3, n.° 2, 1998, pp. 30-38.
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(a menos, obviamente, que eso resulte imposible, por ejemplo, por encontrarse el
paciente en estado de inconsciencia). Por la misma razén, los médicos docentes
siempre deben contar con el consentimiento del paciente antes de invitar a estu-
diantes a observar pacientes.

d) Humillaciones. Este factor atentatorio de la dignidad, que esta presente en
las tres categorias precedentes, puede darse también, por ejemplo, cuando los pa-
cientes se sienten degradados por la forma desatenta con que son tratados por el
personal sanitario debido a su pobre condicion social o econdmica.

Pero no solo se trata de no afectar negativamente la dignidad de los pacientes,
sino de promoverla activamente. Algunos estudios empiricos han identificado con
gran precision varias formas concretas en las que los pacientes sienten que su dig-
nidad se ve reforzada gracias al comportamiento de los profesionales de la salud®.
Como elementos de tales comportamientos se mencionan, entre otros: la “presen-
cia” (hacer compania); la “discrecién” (disimular los indicadores mas embarazosos
de la enfermedad); la “independencia” (facilitar, en la medida de lo posible, la au-
tosuficiencia del paciente); la “nivelacién” (minimizar la asimetria entre pacientes
y personal sanitario); la “creatividad” (permitir a los pacientes realizar o compartir
actividades artisticas); la “cortesia” (demostrar respeto comtn); y la “autenticidad”
(respetar la individualidad y personalidad de cada paciente).

Otros estudios llegan a conclusiones similares y afirman que la considera-
cion de la dignidad de los pacientes es fundamental para una adecuada atencion
sanitaria. Se sostiene, entre otras cosas, que el “confort emocional” del paciente
puede incluso contribuir a su recuperacion”. Una serie de temas clave que también
ayudan a reforzar la dignidad de los pacientes son el respeto de la vida privada y
de la confidencialidad; la comunicacion y la necesidad de informacion; la partici-
pacion del paciente en las decisiones sanitarias; el respeto y decencia con que son
tratados los pacientes. También se destaca la naturaleza multifactorial de la digni-
dad del paciente en el sentido de que incluye elementos muy heterogéneos tales
como sentimientos (confort, sentirse valorado), su aspecto fisico y el comporta-

miento del personal sanitario.

16 NORA JACOBSON, «A taxonomy of dignity: a grounded theory study», BMC International Health
and Human Rights, vol. 9, n.° 3, 2009, pp. 1-9.

17 MILIKA MATITI y GILLIAN TROREY, «Patients” expectations of the maintenance of their dignity»,
Journal of Clinical Nursing, vol. 17, 2008, p. 2709; LESLEY BAILLIE, «Patient dignity in an acute hospital set-
ting: A case study», International Journal of Nursing Studies, vol. 46, n.° 1, 2009, p. 23.
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El psiquiatra canadiense HARVEY CHOCHINOV sostiene que el concepto de dig-
nidad ofrece un marco general que guia al médico, al paciente y a los familiares de
éste en la determinacion de los objetivos y modalidades de intervencion médica.
Sobre esta base, el autor propone un nuevo modelo de atencidn a aquellos pacientes
que se encuentran en una fase terminal: el “modelo sanitario de conservacion de la
dignidad” (dignity-conserving care model)'®. Este modelo incluye tres grandes areas
de influencia de las percepciones individuales de la dignidad: a) las preocupaciones
relacionadas con la enfermedad, es decir, aquellas que resultan directamente de la
enfermedad; b) el repertorio de medidas para la conservacion de la dignidad, es
decir, aquellos factores psicoldgicos y espirituales que influyen en el sentido de dig-
nidad de los pacientes; y c) el inventario de dignidad social, es decir, los temas so-
ciales o relacionales que mejoran o, al contrario, vulneran el sentido de dignidad
del paciente.

6. Conclusion

La nocién de dignidad humana es el principio juridico fundacional de los
sistemas juridicos modernos y es reconocido por el derecho internacional como la
fuente de los derechos humanos. En materia de bioética, el principio de dignidad
juega dos roles diversos y complementarios: uno, como principio general de caracter
juridico-politico, que sirve de fundamento tltimo y de guia de las normas juridicas
relativas a la biomedicina; otro, como estdndar moral del trato debido al paciente y
que esta llamado a operar de modo muy concreto en la relacién paciente-profesional
de la salud.

La dignidad como principio general reitera la idea, ya presente en el derecho
internacional de los derechos humanos, segtin la cual cada ser humano posee un
valor inherente. Este recurso a la dignidad humana no tiene por objeto dar una res-
puesta a los complejos dilemas bioéticos. Mucho mas modestamente, aspira a dejar
en claro cudl es el valor ultimo en el que se apoyan las normas legales en materia
biomédica y el ideal que las mueve. Por ello, la referencia a la dignidad humana se
combina con el recurso a una amplia gama de derechos humanos, que brindan una
manera mas efectiva y practica de resolver las cuestiones de bioética.

18 HARVEY CHOCHINOV, «Dignity-Conserving Care. A New Model for Palliative Care», Journal of
the American Medical Association (JAMA), vol. 287, n.° 17, 2002, p. 2253; idem, «Dignity and the essence of
medicine: the A, B, C, and D of dignity conserving care», British Medical Journal, 335, 2007, p. 184.

195



196

Roberto Andorno

La dignidad como estdndar moral de la atencion sanitaria refleja una vision
concreta del paciente como “persona” y del trato que, como tal, se merece. Opera
primordialmente en el &mbito de la interaccion entre pacientes y profesionales de
la salud. La importancia de la dignidad en este contexto resulta de la especial vulne-
rabilidad que suele afectar a los pacientes. Este estandar exige de médicos, enfer-
meras y personal hospitalario la realizacién de todos los esfuerzos conducentes a
promover activamente la dignidad de los pacientes y a evitar todas las conductas
que puedan afectar su autoestima.

En fin, si quisiéramos resumir en pocas palabras lo que significa la dignidad
humana en el ambito médico, podriamos afirmar que la medicina estd para servir a
las personas, y no las personas para servir a la medicina.



O estabelecimento da filiacao de crianca nascida
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“A chain is only as strong as its weakest link”

Resumo: A defini¢ao dos critérios em que deve basear-se a constitui¢ao do vinculo
juridico da filiagao das criancas nascidas na sequéncia do recurso a gestao de substi-
tuigdo é uma tarefa particularmente complexa. Como decorréncia da afirmagao, no
Acoérdao do Tribunal Constitucional n.° 225/2018, de 24 de abril, da possibilidade de
revogacao, por parte da gestante, do seu consentimento até um momento posterior
ao do nascimento da crianca, inviabiliza-se o acolhimento de uma regra que dite a de-
finicao ex ante, a favor dos beneficidrios, da parentalidade da crianga nascida na se-
quéncia de uma gestacao de substitui¢ao. No presente trabalho, depois de se conside-
rar o regime consagrado no art. 8.°, n.°7, da Lei da Procriagdo Medicamente Assistida,
pela Lei n.° 25/2016, de 22 de agosto, e de se considerar o teor da referida decisao no
que respeita a questao do estabelecimento da filiacao, refletiremos, em particular,
sobre os critérios que devem presidir a defini¢do da parentalidade de uma crianga
nascida através da gestacao de substitui¢ao, considerando em particular a situagao de
haver, em relagao a ela, um concurso positivo de projetos parentais por parte da ges-
tante e dos beneficidrios.

Palavras-chave: Gestacao de substitui¢ao; maternidade; filiagdo; superior inte-
resse da crianca.

* Este texto serviu de base a apresentacao feita, no dia 23 de novembro de 2018, na “I Conferéncia
Internacional de Direito e Bioética. Novas Questdes do Direito da Satide”, na Escola de Direito da Uni-
versidade do Minho.
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1. A gestacdo de substituicdo e a complexidade da defini¢do dos critérios
em que deve basear-se a constituicdo do vinculo juridico da filiacao

A gestagao de substituigao coloca desafios de monta a defini¢ao dos critérios
em que deve basear-se a constitui¢do do vinculo juridico da filiagao. Pde, particu-
larmente, em crise a exatidao da afirmagao que se encerra no brocardo latino que
proclama que “mater semper certa est”*.

Na verdade, a assungao do compromisso — contratual, no figurino legal ado-
tado pelo legislador portugués em 2016, a que nos referiremos, ainda que breve-
mente, na proxima secc¢ao — por parte de uma mulher de suportar a gestagao no seu
utero de um novo ser por conta de outra(s) pessoa(s), a quem aquela se vincula a
entregar a crianga apos o parto, importa, no minimo, a dissociagao entre realidades
que, em regra, se encontram reunidas numa mesma mulher — o de ser a gestante/
/parturiente da crianga, o de ser a pessoa cujos gametas femininos sao usados na
geracao da mesma e o de ser a pessoa que assumiu a concretizagao de um projeto
parental relativamente a tal crianca — e que caucionam a bondade do critério biolo-
gico em que tradicionalmente se vem baseando o estabelecimento da maternidade.
Na verdade, segundo a previsao normativa don.°1 do art. 1796.° do Cédigo Civil?,
relativamente a mae, a filiacdo resulta do facto do nascimento. Assim, a maternidade
estabelece-se em relagdo a parturiente, sendo, alias, quando a maternidade é esta-
belecida por decisao judicial, demandado ao Autor — que sera o filho — que demonstre,
para ser bem-sucedido na sua pretensao, que “nasceu da pretensa mae” (art. 1816.°
do CC)®. Ora, na raiz do fendmeno da maternidade de substitui¢ao, encontra-se,

! Quando haja recurso a gametas masculinos de dadores, também comportara um desvio ao cri-
tério que subjaz ao regime juridico do estabelecimento da paternidade e que, no que respeita as regras
consagradas no Coédigo Civil, ainda se reconduz a denominada verdade bioldgica, traduzida na prove-
niéncia do material genético que é utilizado na geragao da crianga. Sabemos que o regime juridico vigen-
te, mesmo no que respeita ao estabelecimento da paternidade de criangas geradas através da pratica de
relagdes sexuais, ja consentia muitos desvios ao principio do biologismo. Sobre o principio do biologismo
e as exce¢des ao mesmo, vide PEREIRA COELHO e GUILHERME DE OLIVEIRA, Curso de Direito da Familia, Vol.
II — Direito da Filiagdo, T. I Estabelecimento da filiagdo. Adogdo, Coimbra Editora, 2006, pp. 52 e ss., e JORGE
DUARTE PINHEIRO, O direito da familia contempordneo, 5.* ed., Almedina, 2016, pp. 98 e ss.

2 Doravante também referido através da utilizagdo da sigla CC. Sobre a problematica da deter-
minagao da filiagdo em caso de recurso a Procriagdo Medicamente Assistida, veja-se FRANCISCO MANUEL
FONSECA DE AGUILAR, «O principio da dignidade da pessoa humana e a determinagao da filiagdo em sede
de procriagao medicamente assistida», Revista da Faculdade de Direito da Universidade de Lisboa, Coimbra
Editora, 2000, pp. 655 e ss.

3 Para o que bastara, entdo, que prove o parto, a identidade da parturiente (que devera ser a in-
vestigada) e da crianga (que devera ser o filho investigante) que nasceu desse parto.
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portanto, necessariamente, a circunstancia de a ligagdo bioldgica (da gestante par-
turiente) andar desacompanhada (pelo menos ab initio) da vontade parental (que
radicara noutra mulher*) relativamente a crianga que vira a nascer.

Podem acrescer outros fendmenos de dissociagao, nomeadamente quando
ha recurso ao material genético de uma terceira® mulher, que nao €, portanto, nem
a que suporta a gestagao e da a luz a crianga®, nem aquela que tem a vontade de se
tornar mae da crianga. Tal acontecerd quando os gametas femininos utilizados na
geracao do novo ser provenham de dadores, possibilidade admitida, entre nés, nos
termos do art. 10.° da Lei n.® 32/2006, de 26 de julho, no ambito da procriacao me-
dicamente assistida, mesmo que ndo haja uma situagao de gestacao de substituicao’.

* Ou noutras mulheres, se se admitir que essa possibilidade se estende a casais de beneficiarias
compostos por duas mulheres. Nos termos do art. 6.° da Lei de Procriagdo Medicamente Assistida (usa-
remos essa expressao para denominar a Lei n.® 32/2016, de 26 de julho), com a formulagao introduzida
pela Lein.® 17/2016, de 20 de junho, “podem recorrer as técnicas de PMA os casais de sexo diferente ou
os casais de mulheres, respetivamente casados ou casadas ou que vivam em condicdes analogas as dos
conjuges, bem como todas as mulheres independentemente do estado civil e da respetiva orientagao
sexual”. Exige-se, para o efeito, somente que tenham, pelo menos, 18 anos de idade e que, relativamente
aos beneficiarios, ndo exista uma sentenca de acompanhamento que vede o recurso a tais técnicas. Na
falta de uma norma especial sobre a legitimidade para recorrer a gestagao de substitui¢do, parece dever
aplicar-se também ai o citado art. 6.°, conjugado com as exigéncias do art. 8.° da mesma lei, na versao
introduzida pela Lei n.° 25/2016, de 22 de agosto. No entanto, no Decreto Regulamentar n.® 7/2016, de
29 de dezembro, que regula o acesso a gestacao de substitui¢ao, ha uma referéncia repetida ao “casal
beneficiario” (art. 2.°, n.* 1, 2, als. a), b) e ¢), e 9, e art. 3.°, n.* 3, als. f) e k)) que contrata com a gestante,
parecendo excluir-se o recurso a gestagao de substitui¢do por uma mulher singular, mesmo que, quanto
aela, se verifiquem os requisitos do art. 8.%, n.° 2, reformado pela Lei n.° 25/2016, de 22 de agosto. Apesar
de no art. 2., n.° 2, al. ¢), do Decreto Regulamentar citado se fazer referéncia a “mulher elemento do
casal beneficiario”, esta formula ndo parece importar, necessariamente, a exclusao dos casais formados
por mulheres. No sentido de que se abrangem os casais formados por homem e mulher e por duas mu-
lheres, veja-se a “Deliberacao 20-11, de 20 de outubro de 2017” do Conselho Nacional de Procriagao Me-
dicamente Assistida. Sobre a questdo de saber se “todos os «beneficidrios» referidos no artigo 6.°, n.° 1,
da LPMA sao igualmente «beneficiarios» para efeitos do disposto no artigo 8.° e preceitos com ele co-
nexionados”, o Tribunal Constitucional (TC), no Acérdao (Ac.) n.° 225/2018, de 24 de abril, ndo toma
posicao. Didrio da Repiiblica (doravante DR), 1.* Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, p. 1896.

5 J4 para nao falar da situagdo de procriagdo trigamica e da utilizacdo do material genético de
vérias mulheres e em que, por isso, a questao da defini¢ao da parentalidade ganha um nivel superior
de complexidade. Sobre este fendmeno em que se usa a terapia de substitui¢do mitocondrial (“mito-
chondrial replacement therapy”, conhecida pela sigla MRT), DANIEL GREEN, «Assessing Parental Rights
for Children with Genetic Material from three Parts», Minnesota Journal of Law, Science & Technology, 19,
2018, pp. 251 e ss.

®No modelo portugués de gestagao de substitui¢do, essa possibilidade ¢, alids, excluida, como
veremos.

7 A gestacdo de substituicdo admitida entre nds pressupde sempre o recurso a uma técnica de
procriacao medicamente assistida. Excluem-se, portanto, os casos da denominada gestacao de substi-
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Nesta hipotese, o liame genético apresenta-se desagregado da ligagao bioldgica® e
do fundamento volitivo que, como vimos, ja de si, andarao necessariamente des-
compassados.

Ora ¢ este desalinhamento subjetivo (por respeitar a pessoas diversas) entre
os 3 critérios — que correspondem a outras tantas verdades: a biologica, a genética
e a intencional ou volitiva’ —, que vém sendo avangados como possiveis fundamen-
tos para a afirmagdo de um vinculo juridico de filiagdo', que se apresenta como
causa da especial dificuldade encontrada nessa matéria no concreto ambito da ges-
tagao de substituicdo. No entanto, o verdadeiro problema radica no facto de a assi-
nalada dissociagao por a nu a especial dificuldade em aferir e afirmar a verificagao
daquele que é o critério que deve orientar o estabelecimento da filiagao — e que, na
verdade, sempre foi chamado a iluminar o regime juridico correspondente'’. Fala-

tuigdo tradicional, por, nesse caso, a geragao da crianca ocorrer através da pratica de relagdes sexuais.
Também ai existirdo problemas advenientes de haver uma dissociagdo entre a mulher que € a gestante,
que fornece o material genético e da a luz a crianga, e a mulher que tem a intencao de ser mae.

8 Esta afirmagao vem sendo posta em causa, ja que se vem sustentando que a gestagao cria entre
a gestante e a crianga uma ligacao de natureza epigenética que nao pode ser ignorada. Voltaremos a
esse ponto infra. Na verdade, com a substituigao gestacional, o critério bioldgico encontra-se “fraturado”
(“fractured”), na medida em que “the biological raw materials of genetics and the biological process of gestation”
se apresentam separados. SHOSHANA L. GILLERS, «A labor theory of legal Parenthood», The Yale Law Jour-
nal, Vol. 110, 2001, p. 693.

? Sobre estas multiplas verdades, vide GUILHERME DE OLIVEIRA, «Critérios Juridicos da Parenta-
lidade», in GUILHERME DE OLIVEIRA (editor), Textos de Direito da Familia para Francisco Pereira Coelho, Im-
prensa da Universidade de Coimbra, 2016, pp. 271 e ss., em especial. pp. 278 e ss.; JORGE DUARTE
PINHEIRO, O direito da familia contempordneo, cit., pp. 98 e ss.; CARLA PATRICIA PEREIRA OLIVEIRA, Entre a
mistica do sangue e a ascensdo dos afetos: o conhecimento das origens bioldgicas, Coimbra Editora, 2011, pp.
57 e ss.; KATARINA TRIMMINGS e PAUL BEAUMONT, «Parentage and surrogacy in a European Perspective»,
in JENS SCHERPE (editor), European Family Law, Vol. Il Family Law in a European Perspective, Edward Elgar
Publishing, 2016, pp. 238 a 249 (especificamente na sua aplicacdo a gestagao de substituigao); GABRIELE
Britz, «Biological and social Parenthood», in KATHARINA BOELE-WOELKI, NINA DETHLOFF € WERNER GEP-
HART (editores), Family Law and Culture in Europe. Developments, challenges and opportunities, Antwerpen-
Oxford, Intersentia, 2014, pp. 169 e ss., e AAVYV, Tensions between legal, biological and social conceptions of
parentage, INGEBORG SCHWENZER (editora), Antwerpen-Oxford, Intersentia, 2007.

10 As verdades genética e intencional digladiam-se com a verdade bioldgica, a ponto de JosE DE
OLIVEIRA ASCENSAO dizer que “«mde hd so trés». Temos de perguntar quem ¢é a verdadeira mae: a mae de
destino ou mae social?, a mae bioldgica?, a mae (meramente) portadora?”. «Procriagao Assistida e o
Direito», in Estudos em homenagem ao Prof. Doutor Pedro Soares Martinez, Vol. I, Almedina, 2000, p. 667.

1 Sobre este ponto, vide GUILHERME DE OLIVEIRA, «Critérios Juridicos da Parentalidade», cit., p.
301.
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mos do superior interesse da crianga: tdo recorrentemente proclamado’?, mas de
concretizacao tao dificilmente aferivel.

E a afirmagdo que acabamos de fazer — por singela que se apresenta — pde
em destaque a necessidade de recentrar o problema em anélise, destacando que a
resposta ao mesmo deve ser dada, tendo por referéncia a crianca nascida com re-
curso a uma gestacao de substitui¢ao e nao os adultos que, no processo de geragao,
estao envolvidos®. E essa ideia que deve, portanto, iluminar a reflexao que fagamos
a este propésito™. E também essa diretriz nuclear que, como veremos, se extrai do
Acérdao do Tribunal Constitucional n.° 225/2018, de 24 de abril®.

12 A proclamagao do superior interesse da crianga, como vetor que deve orientar a conformagao
do regime juridico aplicavel as criangas, encontra-se no art. 3.°, n.° 1, da Convencéao sobre os Direitos
das Criangas. E abundante o recurso a esta férmula, nomeadamente no regime juridico aplicavel & ado-
¢ao (art. 1.° da Convencao relativa a protecdo das criangas e a cooperagao em matéria de adogao inter-
nacional, feita em Haia, a 29 de Maio de 1993; art. 1974.°, n.° 1, do Cédigo Civil; e art. 3.° do Regime
Juridico do Processo de Adogao, aprovado pela Lei n.° 143/2015, de 8 de setembro).

13 Nas palavras de ERIN Y. HISANO “If courts shift the focus from a maternal pecking order to the best in-
terest standard, we can better assure that the most important piece of the puzzle is protected: the child”. «Gestational
Surrogacy Maternity Disputes: refocusing on the child», Lewis & Clark Law Review, 15, 2011, p. 553.

4 A aplicagao do critério do “superior interesse da crianga” nao esta isenta de criticas. ERIN Y.
HISANO analisa duas obje¢des que lhe podem ser dirigidas: “the inherent indeterminacy of the best interest
standard”, e o “potential bias of the courts”, ja que a decisao do julgador estard impregnada pela sua pers-
petiva pessoal. «Gestational Surrogacy Maternity Disputes: refocusing on the child», cit., pp. 546 a 548.
Na verdade, aquele critério ndo é uma “panaceia” (p. 553). Nao € a solugao perfeita, até por nao existi-
rem solucdes perfeitas (p. 546).

DR, 1.* Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, pp. 1925 e 1926, depois de ter considerado os dados
extraidos da jurisprudéncia do Tribunal Europeu dos Direitos do Homem (p. 1900). GUILHERME DE OLI-
VEIRA, em Mie hi so ### duas! O contrato de gestagio (Argumentum 2, Coimbra Eidtora, 1995), lembrava,
que “no nosso sistema juridico, os juizos sobre o destino das criangas resultam sempre de uma ponderagao
concreta dos seus interesses, em face de todas as circunstancias do caso”, para logo sublinhar que tal su-
punha que “as criangas ja existam|[tissem]”. Cit., p. 57. Sublinhando a centralidade do superior interesse
da crianga na regulagao da familia parental e na definicdo das normas atinentes a filiacao, JORGE DUARTE
PINHEIRO, «Mae portadora. A problematica da maternidade de substituigao», in Estudos de Direito da Bio-
ética, Vol. I, Almedina, 2008, p. 337, e também RitA LOBO XAVIER, «O impacto da retdrica da igualdade de
direitos das pessoas com orientagdo homossexual nas leis relativas a familia», in HELENA MOTA e MARIA
RAQUEL GUIMARAES (coords.), Autonomia e Heteronomia no Direito da Familia e no direito das Sucessoes, Alme-
dina, 2016, pp. 841 e ss., em especial, pp. 853 e ss.
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2. O modelo portugués da gestacao de substituicao e as regras sobre es-
tabelecimento da filiacao — as solucdes previstas na Lei n.’ 25/2016, de 22 de
agosto

Em 2016, o ordenamento juridico portugués abandonou o grupo de orde-
namentos juridicos que expressamente rejeita(va)m a possibilidade de recurso a
gestacdo de substitui¢do’®. Nessa ocasido, deu-se a rutura com o entendimento que
até entdo era acolhido, entre nds, e que se encontrava plasmado na versao original
do art. 8 da Lei n.° 32/2006, de 26 de julho', segundo a qual os negdcios juridicos
que versassem sobre a matéria eram nulos, ndo produzindo o efeito pretendido,
por se determinar — no que se entendia ser uma aplicagao da regra geral do art.
1796.° do CC'® — que a mulher que suportasse a gravidez por conta de outrem seria
havida, para todos os efeitos legais, como a mae da crianca que viesse a nascer”.

Num periodo temporal em que se operou uma reforma mais alargada do re-
gime juridico da procriagdo medicamente assistida®, a Lei n.° 25/2016, de 22 de

16 No momento presente, ainda integram esse grupo, entre outros, os ordenamentos juridicos
alemao, francés, espanhol e italiano. Para uma visdo panoramica das diversas perspetivas da gestacao
de substitui¢do nos ordenamentos europeus, vide KATARINA TRIMMINGS e PAUL BEAUMONT, «Parentage
and surrogacy in a European Perspective», cit., pp. 249 a 260. Veja-se a obra sob o titulo Eastern and Wes-
tern Perspectives on surrogacy, que serd publicada pela editora Intersentia (ISBN: 9781780686523) no inicio
de 2019, com contributos relativos a 21 ordenamentos juridicos, tendo o capitulo relativo ao direito por-
tugués sido escrito por nds.

17Sobre a maternidade de substitui¢ao, em Portugal, antes da Lei n.® 32/2006, de 26 de julho, vide
GUILHERME DE OLIVEIRA, Mde hd s6 ### duas!, cit.; VERA LUCIA RAPOSO, De mde para mde. Questoes legais e
éticas suscitadas pela maternidade de substituicido, Coimbra Editora, 2005; TIAGO DUARTE, In Vitro veritas? A
procriacdo medicamente assistida na Constituicdo e na Lei, Almedina, 2003, pp. 84 a 92. Sobre a necessidade
da lei de procriagao medicamente assistida, JORGE DUARTE PINHEIRO, «A necessidade da lei de procriacao
medicamente assistida (Lei n.® 32/2006, de 26 de julho)», in Estudos e honra do Prof. Doutor José de Oliveira
Ascensdo, Vol. I, Almedina, 2008, pp. 203 e ss., e sobre a problematica da maternidade de substituigao a
luz da Lei n.® 32/2006, de 26 de julho, do mesmo autor, «Mae portadora. A problematica da maternidade
de substituigao», cit., pp. 325 e ss.

18 A problematica da gestagdo de substituicdo desafia a regra tradicional vertida no art. 1796.°.
Sobre o sentido desta norma em Portugal e as varias interpretagdes da mesma, vide FRANCISCO MANUEL
FONSECA DE AGUILAR, «O principio da dignidade da pessoa humana...», cit., pp. 681 e ss.

¥ Impunha-se, por isso, o “status” de mae a quem podia ndo ter a vontade de o encabegar e de
assumir as funcdes a ele inerentes. Nessa medida, a versao original do n.° 3 do art. 8.° da Lei da pro-
criacdo medicamente assistida funcionava ao arrepio do superior interesse da crianca, no afa de con-
denar a pratica, por desrespeitar os principios de ordem ptblica em matéria de direito da familia,
ditando a nulidade do respetivo contrato (art. 280.°, n.° 1, do CC).

% Para além da Lei n.° 25/2016, de 22 de agosto, de que se falara em texto, a Lei n.° 17/2016, de
20 de junho, introduziu mudangas significativas na Lei da procriagdo medicamente assistida. Sobre o
regime reformado, vide AAVV, Debatendo a procriacio medicamente assistida, LuisA NETO e RUTE TEIXEIRA
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agosto, veio reconhecer a admissibilidade de celebracao valida, a titulo excecional,
de contratos de gestacdo de substituicao?. O legislador circunscreveu a concessao
de tal possibilidade, prevendo a exigéncia da verificagdo cumulativa de um conjunto
de requisitos, no que se encontrava plasmado aquilo que o Tribunal Constitucional
veio apelidar como “modelo portugués de gestacao de substitui¢cao”*.

Um tal modelo caracteriza-se, por um lado, pela natureza excecional da pos-
sibilidade de celebragao do negécio de gestagao de substituicao que apenas se ad-
mite “nos casos de auséncia de ttero, de lesao ou de doenga deste érgao que impega
de forma absoluta e definitiva a gravidez da mulher ou em situagOes clinicas que o
justifiquem”, nos termos do art. 8.%, n.° 2, da Lei da Procriacdo Medicamente Assis-
tida, doravante LPMAZ. A luz de uma ideia de subsidiariedade, o recurso a gestacao

PEDRO (coords.), Porto, Faculdade de Direito da Universidade do Porto, 2018. No que respeita a concegao
juridica de parentalidade, apelidamos de revolucionarias as mudancas operadas por estas duas leis, vide
0 nosso «Uma revolugao na concegdo juridica da parentalidade? — breves reflexdes sobre o novo regime
juridico da Procriacao Medicamente Assistida», na obra que acabamos de citar, pp. 149 a 167. Sobre a fi-
gura contratual, veja-se também MARIA RAQUEL GUIMARAES, «O novissimo contrato de gestagdo humana
no direito portugués», in GIULIA CASTELLANI, ALESSANDRA CORDIANO, GIORGIA ANNA PARINI € MARTINA
VIVIRITO PELLEGRINO (coords.), Autonomia della famiglia e controlli. Prime riflessioni, Napoli, ESI, 2017, pp.
33 ess.

2 Assumiu, assim, uma posi¢ao “tolerante” relativamente a gestacao de substituicao, alinhando
com as solugdes juridicas que se encontram vigentes na Grécia, a luz da Lei n.° 3089/2002, alterada pela
Lei n.° 4272/2014, e em Chipre, nos termos da Lei n.° 69(I)/2015, alterada pelas Leis n.>s 194(I)/2015 e
92(I)/2016). Sobre o regime grego, com observacdes sobre o direito cipriota, vejam-se os seguintes quatro
trabalhos de ELENI ZERVOGIANNI, «Surrogacy in Greece», in Eastern and Western Perspectives on surrogacy,
cit., no prelo; «Regulating Surrogacy: chances and pitfalls», Pro Justitia, 2018, acessivel in https://ejournals.
lib.auth.gr/projustitialarticle/view/6652; «The changing concept of “family” and challenges for family law
in Greece», in JENS SCHERPE (editor), European Family Law, Vol. II The changing concept of “family” and chal-
lenges for domestic family law, Edward Elgar Publishing, 2016, pp. 96 a 98; «Kiinstliche Fortplanzung im
griechischen Recht», in Kiinstliche Fortplanzung und europdisches Familienrecht, Verlag Ernst und Werner
Gieseking, Bielefeld, 2015, pp. 205 e ss.

2 Nas palavras do Tribunal Constitucional, o “perfil da gestacao de substituicao licita no orde-
namento portugués, enquanto instituto juridico ou figura juridica a se” pode caracterizar-se sintetica-
mente pelos seguintes tragos: a gestagao de substituigao “reveste carater subsididrio e excecional, assume
uma natureza meramente gestacional, pressupde o consentimento auténomo dos interessados destinado a
garantir a sua voluntariedade e tem de ser formalizada por via de um contrato a titulo gratuito, previa-
mente autorizado, encontrando-se tal competéncia autorizativa atribuida ao CNPMA”. DR, 1.* Série,
n.° 87, de 7 de maio de 2018, p. 1898. Os italicos estao no original.

% Doravante usaremos a abreviatura LPMA para nos referirmos a Lei n.° 32/2016, de 26 de
julho, na redagao que lhe foi dada pela Lein.® 59/2007, de 4 de setembro, pela Lein.® 17/2016, de 20 de
junho, pela Lei n.® 25/2016, de 22 de agosto, e, finalmente, pela Lei n.® 58/2017, de 25 de julho. Acresce
que, quando citarmos algum artigo sem referéncia ao diploma a que pertence, deve entender-se que
integra a mesma versao de tal lei.
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de substituigao nao constitui alternativa a gestagdo em ventre da mae (de intengao)*.
Outra nota caracterizadora do modelo radica na necessaria gratuitidade do negdcio
juridico que lhe subjaz: rejeitando-se a possibilidade de celebragao de contratos one-
rosos desta espécie, proscreve-se qualquer tipo de pagamento ou a doagao de qual-
quer bem ou quantia pelos beneficidrios a gestante de substituicao pela gestacao da
crianga®. Procura, assim, impedir-se a mercantilizacao deste fendmeno.

Outra marca distintiva do regime é a de se impor o necessario recurso aos
gametas de, pelo menos, um dos elementos do casal de beneficidrios e de se excluir
a possibilidade de a gestante ser a dadora de qualquer ovdcito usado no concreto
procedimento em que é participante (n.° 3 do art. 8.° da LPMA). Trata-se de duas
regras de muito relevo no que respeita a questao do estabelecimento da filiacao e
que estdo alinhadas com a op¢ao feita na Lei n.® 25/2016, de 22 de agosto, de defi-
nigao ex ante da filiacao da crianga que venha a nascer através da gestagao de subs-
tituicao®.

No figurino legal desenhado em 2016, o legislador curava, com particular
afinco, de promover a seriedade e esclarecimento na formagao e na emissao das
declaragdes negociais formativas do contrato, de fomentar a ponderacao da gravi-
dade dos efeitos que dele emergem e, em especial, de garantir a liberdade do con-
sentimento da gestante. Nesse sentido, depunha a previsao de requisitos formais
(art. 8.°, n.° 10), a exigéncia de a manifestagao do consentimento observar o disposto
no art. 14.° da LPMA, mas também a exclusdo da possibilidade de celebragao de
contrato entre as partes, quando a gestante se encontrasse numa relagao de subor-
dinagdo econémica, nomeadamente de natureza laboral ou de prestagao de servi-
¢os, em relagdo a contraparte (art. 8.°, n.° 6, da LPMA). Acresce que se demandava
um controlo heterénomo por parte de autoridades publicas sobre a vontade de

% Na Grécia e em Chipre, também se acolhe a ideia de subsidiariedade, exigindo-se a existéncia
de razdes médicas para que a gestagao de substituigao seja admissivel. Em nenhum dos dois ordena-
mentos sao densificadas pela lei as “razdes médicas” que tém de estar na base do recurso a esta pratica.
ELENI ZERVOGIANNI, «Regulating Surrogacy...», cit., pp. 10 e 11, «Kiinstliche Fortplanzung...», cit., p. 217.

% Nos termos don.’ 5 do art. 8. da LPMA, admite-se o pagamento do valor correspondente as
despesas decorrentes do acompanhamento de satide efetivamente prestado, incluindo as relacionadas
com transportes, desde que essas despesas se encontrem devidamente tituladas em documento préprio.
Na Grécia e em Chipre, a gestante pode ser compensada também pela perda de rendimento (lucros
cessantes) durante a gravidez e nas primeiras semanas apds o parto e, no caso da Grécia, a compensagao
pode abranger a perda de rendimento potencial, se a gestante se encontra desempregada. Na Grécia, a
Autoridade Nacional da Procriagao Medicamente Assistida fixou em 10.000 € o montante maximo da
compensagao. «Regulating Surrogacy...», cit., pp. 7 e 8.

% Neste sentido, ELENI ZERVOGIANNI, «Regulating Surrogacy...», cit., p. 9.
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realizagdo do contrato de gestacao, exigindo-se a autorizacao prévia do Conselho
Nacional de PMA antecedida de audicao da Ordem dos Médicos, segundo o n.® 4
do art. 8.°da LPMAZ.

Devidamente delimitada a possibilidade de recurso a gestagao de substitui-
¢ao, alei, non.°7 do art. 8.°da LPMA, numa singela regra, despachava o problema
do estabelecimento da filiagao da crianga que através dela nascesse. Sem quaisquer
precisdes ou distingdes adicionais — sem cogitar, por exemplo, as hipoteses de in-
validade do contrato em que assentava a gestagao de substituicao® —, ditava que a
crianca seria tida como filha dos dois elementos do casal de beneficiarios.

Esta regra estava alinhada com o regime juridico previsto no art. 20.° da
LPMA quanto a determinacao da parentalidade em caso de recurso a PMA® e que
assenta na atribuigao de relevancia a verdade volitiva ou intencional que subjaz
ao uso das técnicas médicas para promover a geracao de uma pessoa. Dé-se, entao,
protagonismo a vontade dirigida ao objetivo de dar concretizagao ao processo pa-
rental voluntariamente tracado e concretizado com o auxilio de uma técnica mé-
dica de assisténcia a procriacao — vontade esclarecida e exteriorizada nos termos
do art. 14.°da LPMA. Na verdade, a luz da regra do art. 20.°, n.° 1, a crianga nascida
através do recurso as técnicas de procriacdo medicamente assistida é juridicamente
considerada como filha daqueles que prestem consentimento nos termos do art.
14.° da LPMA, i.e., dos beneficiarios dessas técnicas.

Nao se reconhecia a possibilidade de que uma outra verdade de intengao
surgisse a posteriori, nomeadamente por a gestante decidir revogar o consentimento
e se desvincular do compromisso assumido aquando da celebracao do contrato de
gestacio de substituicao. A luz da maxima de que “pacta sunt servanda”, nio se re-

¥ Na Grécia e em Chipre, existe também um procedimento de controlo prévio a celebragao do
contrato com intervengao necessaria de um Tribunal. ELENI ZERVOGIANN], «Regulating Surrogacy...»,
cit., pp. 18 e 19 e «Kiinstliche Fortplanzung...», cit., p. 220.

% Sobre esta hipotese e sobre o regime que, nesse caso, se deveria aplicar, vide 0 nosso «Uma re-
volugdo...», cit., pp. 165 e 166. Na linha do que fica dito na primeira sec¢ao deste trabalho, pronuncia-
vamo-nos no sentido que o “superior interesse da crianga” deveria ser chamado a iluminar a resposta.
E no caso (em que, sublinhe-se, nao se cogitava a hipotese de a gestante revogar o consentimento pres-
tado e manifestar vontade de assumir o projeto parental, atenta a aplicagdo a gestante do art. 14.°, n.° 4,
da LPMA), julgavamos que “a verdade intencional prevalecera em abono do bem da pessoa que devera
nortear as solucdes juridicas neste ambito: a crianca”, entendendo que os beneficiarios deveriam ser ha-
vidos como progenitores da crianca.

2 Sobre o estabelecimento da filiagado em caso de recurso a PMA, vide JORGE DUARTE PINHEIRO, O
direito da familia contempordneo, cit., pp. 198 e ss. Vejam-se também as observagdes sobre o assunto de Rita
LoBO XAVIER, Ensinar Direito da Familia, Porto, Publica¢des Universidade Catolica, 2008, pp. 95 a 99.
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conhecia a gestante, depois do inicio dos processos terapéuticos de PMA, a possi-
bilidade de reponderar a sua vontade e revogar o seu consentimento (art. 14.°, n.°
4, ex vi don.° 5 do mesmo artigo da LPMA)).

O critério em que assentava o estabelecimento da filiagdo era uno — o da inten-
¢ao de concretizar um projeto parental —, definido de modo aprioristico — a luz do
contrato celebrado — e sem possibilidade de ser derrogado. Em homenagem a ver-
dade de intencao, apenas se admitia que se impugnasse a parentalidade estabele-
cida, se se demonstrasse a auséncia de manifestagdo de consentimento para o
processo de que havia nascido a crianga (art. 20.°, n.° 4, da LPMA).

Nao se contemplavam outras vicissitudes que podiam surgir no decurso do
processo de gestagdo — nem da parte dos beneficidrios, nem da gestante —, nao se
dando, alias, abertura a que pudessem relevar juridicamente. Os efeitos do contrato
pareciam produzir-se, independentemente das alteragdes supervenientes exégenas
e enddgenas, de natureza externa ou interna. Nao se contemplavam também as hi-
poteses de o contrato ser invalido, nem por violagao das exigéncias previstas no art.
8.°da LPMA (o que importaria a nulidade do mesmo, segundo o art. 8.°, n.° 12, da
LPMA), nem por desrespeito de outras normas, nomeadamente normas gerais apli-
caveis aos negocios juridicos (o que poderia importar a verificagao de invalidades
de outra espécie, nomeadamente a anulabilidade)®. Perante a falta de uma consi-
deragdo expressa de cenarios em que a gestacao de substituicao se processava em
desvio das exigéncias legais, discutia-se a quem deveria ser atribuida, nessas hipd-
teses, a parentalidade da crianga assim nascida. Aventava-se que, a luz do superior
interesse da crianga®, sempre que uma crianga nascesse através do recurso a gesta-
¢ao de substituicdo, se aplicasse a norma do n.° 7 do art. 8.° da LPMA®, em home-
nagem a verdade intencional que inspira o recurso a gestagao de substituicao.

Uma vez nascida a crianga, poderia fazer-se inscrever diretamente — sem ne-

cessidade de qualquer ato juridico adicional — no registo essa parentalidade, bas-

% Pense-se no caso de o consentimento padecer de algum vicio de vontade, ou de haver diver-
géncia entre a declaracao e a vontade. MARIA RAQUEL GUIMARAES, «”“Subitamente, no verao passado”: a
contratualizacdo da gestagdo humana e os problemas relativos ao consentimento», in Debatendo a pro-
criagdo medicamente assistida, cit., pp. 123 e 124.

31 RUTE TEIXEIRA PEDRO, «Uma revolugao...», cit., p. 166. Nesse sentido se pronunciou o Conselho
Nacional de Procriacao Medicamente Assistida (CNPMA) na declaracao interpretativa sobre o assunto,
datado de setembro de 2016.

2 Em harmonia com a op¢ao contratual feita pelo nosso legislador, havia quem se pronunciasse
no sentido de ser aplicadas as regras juridicas previstas para as invalidades negociais. Assim, MARIA
RAQUEL GUIMARAES, «“Subitamente, no verao passado”...», cit., pp. 122 e ss.
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tando para o efeito a demonstra¢do da vontade manifestada pelos beneficiarios.
Inexistia a necessidade de uma (re)apreciacao sobre a questao ou de uma indaga-
¢ao atualizada sobre se este efeito juridico servia o interesse da crianga. Nao se pre-
via, portanto, nenhum mecanismo especifico para a transferéncia da parentalidade,
pois ela, ex vi da lei, dada a celebracao do contrato, seria atribuida aos beneficia-
rios®. Importava apenas fazer inscrevé-la no registo (art. 1., n. 1, al. a), do Cédigo
de Registo Civil) para que fosse invocavel e oponivel a terceiros (art. 2.° do mesmo
Codigo). Esta automaticidade® seria caucionada pelos cuidados colocados no pro-
cesso anterior e concomitante a celebracao do contrato de gestagao de substituigao.
Para o acerto da solucdo, deporia também a necessaria ligacao genética da crianga
a pelo menos uma das pessoas que seriam qualificadas juridicamente como seu pai/
/mde. No mesmo sentido, abonava a inexisténcia de ligacdo genética® com a ges-
tante®.

A aplicacdo automatica desta solugao assente num critério monolitico e imo-
bilizado nao passou incélume no juizo proferido pelo Tribunal Constitucional, no
seu Acordao n.° 225/2018, de 24 de abril¥.

3 Os ordenamentos juridicos da Grécia e de Chipre acolhem solugdes idénticas. Partem do pa-
radigma contratual, aceitando que o contrato é vinculativo quando se retina um conjunto de requisitos
previstos na lei e mediante intervencao prévia de uma autoridade judicial. O estabelecimento da filiagao
da-se em relagao aos beneficidrios, desde o0 momento do nascimento e sem necessidade de qualquer
ato juridico posterior ao nascimento que seja constitutivo do vinculo de filiacdo. Nesses ordenamentos,
também esta proibida a utilizagdo de material genético da gestante. ELENI ZERVOGIANNI, «Regulating
Surrogacy...», cit., pp. 20 e 21, e «Kiinstliche Fortplanzung...», cit., pp. 221 e 222.

* No sentido de inexistir qualquer mecanismo especifico de controlo que travasse esse efeito.

% Quando usamos a expressao “inexisténcia de ligacdo genética”, referimo-nos a proibicao de
que ela seja dadora de material genético para a geragao da crianca. Hoje, sabe-se que existe uma influén-
cia epigenética. Nesse sentido, veja-se o Ac. do TC n.® 225/2018, de 24 de abril. DR, 1.* Série, n.° 87, de 7
de maio de 2018, p. 1925.

% Note-se que, na Grécia e em Chipre, o legislador teve o cuidado de destacar a situagao de,
em violagao da lei, ser utilizado 6vulo da gestante na geragao da crianga, permitindo-se, nesse caso, a
impugnacao da maternidade da mulher beneficidria nos 6 meses subsequentes ao nascimento da
crianca. Nesse caso, restara a hipotese de adogao pelos pais de intencao. ELENI ZERVOGIANNI, «Regulating
Surrogacy...», cit., pp. 9 e 21, e «Kiinstliche Fortplanzung...», cit., p. 222.

% Publicado no Didrio da Republica, 1.* Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, pp. 1885 e ss. Também
se encontra disponivel no site do Tribunal no endereco de internet http://www.tribunalconstitucional.pt/
tc/acordaos/20180225.html. As citages que ja fizemos e que iremos fazer do texto do acdrdao serdo iden-
tificadas com a indicacdo da(s) pagina(s) em que as mesmas se encontram localizadas no Didrio da Re-
publica, 1.* Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018.
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3. A declaragdo da inconstitucionalidade proferida pelo Tribunal Consti-
tucional através do Acordio n.° 225/2018, de 24 de abril, e o estabelecimento da
filiacao das criancas nascidas com recurso a gestacao de substituicdo

A 24 de abril de 2018, menos de nove meses depois da entrada em vigor do
regime juridico da gestacao de substituicao®, o Tribunal Constitucional veio pro-
ferir um acérdao, através do qual declarou inconstitucionais, com forga obrigatdria
e geral, muitas das normas que eram aplicaveis a gestacao de substituicao®. Na
verdade, apesar de reconhecer que o “modelo portugués”®, per se, ndo é incompa-
tivel, “em principio”, com a Constituicdo da Republica Portuguesa* e de afirmar
mesmo que a “permissao a titulo excecional da gestacao de substitui¢ao nos termos
do art. 8.° da LPMA corresponde a uma opgao do legislador” ndo arbitriria e favo-
recedora de bens constitucionalmente protegidos, o Tribunal Constitucional enten-
deu que certas solugoes acolhidas na lei mereciam um juizo de desconformidade
em relacao a Constitui¢do. Por isso, declarou, com forca obrigatéria geral, a incons-
titucionalidade de 8 dos 12 ntimeros do art. 8.° da LPMA.

Atendendo a economia deste trabalho, ndo vamos debrugar-nos, transver-
salmente, sobre o teor deste extenso Acordao. Centraremos apenas a nossa atencao,
brevemente, no juizo de inconstitucionalidade que recaiu sobre a previsao — que
resultava da aplicagao conjugada dos n.** 4 e 5 do art. 14.° da LPMA — da irrevoga-
bilidade do consentimento da gestante apds o inicio dos processos terapéuticos de
procriacao medicamente assistida. Era precisamente a luz dessa irrevogabilidade
que se havia construido o regime aplicavel a defini¢ao do critério de estabeleci-
mento da filiacdo, nos termos referidos na sec¢ao anterior.

¥ O art. 3.° da lei previa a necessidade de o governo aprovar, no prazo maximo de 120 dias apos
a publicagdo da lei, a respetiva regulamentagao, determinando que o regime do art. 8.° entraria em vigor
na data de inicio de vigéncia do diploma regulamentador. A luz do art. 8.° do Decreto Regulamentar n.°
6/2017, de 22 de agosto, o regime juridico da gestacao de substitui¢ao entrou em vigor a 1 de agosto de
2017.

¥0O Ac. do TC foi proferido na sequéncia do pedido apresentado por um grupo de 30 Deputa-
dos a Assembleia da Repuiblica que requereu a declaragdo da inconstitucionalidade, com forca obriga-
toria geral, entre outros preceitos, do art. 8.°da LPMA, na redacao que lhe foi dada pela Lei n.° 25/2016,
de 22 de agosto, “por violacao do principio da dignidade da pessoa humana [artigos 1. e 67.°, n.° 2, ali-
nea e), da Constituicao], do dever do Estado de protecao da infancia (artigo 69.°, n.° 1, da Constituicao),
do principio da igualdade (artigo 13.° da Constitui¢ao) e do principio da proporcionalidade (artigo 18.°,
n.° 2, da Constituigao)”. DR, 1.* Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, p. 1885.

0 Veja-se supra na nota 22.

4 DR, 1. Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, p. 1919.
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Ora, a gestante deve prestar o seu consentimento de modo esclarecido®, antes
ou em concomitancia da celebracao do contrato de gesta¢ao de substituigao. Para o
efeito, o consentimento é prestado perante um profissional médico (art. 14.°, n.° 1,
da LPMA), apos a gestante ter sido esclarecida, por escrito, de todos os beneficios e
riscos conhecidos resultantes da utilizagao das técnicas de PMA, e das suas impli-
cagOes éticas, sociais e juridicas (art. 14.°, n.° 2, da LPMA), por um lado, e também
do significado da influéncia da gestante de substitui¢ao no desenvolvimento em-
brionario e fetal (art. 14.°, n.° 6, da LPMA)*. Trata-se, pois, de uma manifestagao de
vontade que ocorre num momento anterior ao do inicio do processo terapéutico e,
portanto, no caso da gestacao de substitui¢do, com anterioridade em relagao ao ini-
cio da gravidez. Esta consubstancia um processo que, prolongando-se no tempo
durante vdrios meses, importa repercussoes varias e significativas na mulher gra-
vida*, que se vao desenvolvendo dinamicamente, variando de mulher para mulher
(é um processo singular) e sendo, em larga medida, imprevisiveis. Estas caracteris-
ticas da gravidez inviabilizam a prestagao ab initio de informagdes suficientemente
abrangentes e adequadas, que permitam esclarecer cabalmente a gestante* e, con-
sequentemente, assegurar que o seu consentimento € prestado livremente?.

As assinaladas caracteristicas da gravidez potenciam nao so a verificagao
de uma altera¢ao superveniente das circunstancias em que as partes basearam a
sua decisao de contratar, mas também a ocorréncia de uma modificagao do juizo

#2 Para além dos aspetos que ressaltamos agora em texto, cumpre recordar que o consenti-
mento tem de ser exteriorizado expressamente por escrito de modo livre. Sobre o consentimento dos
intervenientes, vide MARIA RAQUEL GUIMARAES, «As particularidades do regime do contrato de gestagao
de substituigao no direito portugués e o Acoérdao do Tribunal Constitucional n°® 225/20181», Revista de
Bioética y Derecho. Perspectivas Bioéticas, 44, 2018, pp. 189 e ss.

® Nos termos do n.° 3 do art. 14.° da LPMA, estas informagdes devem constar do documento
aprovado pelo CNPMA e através do qual é prestado o consentimento.

#Procurando atenuar as dificuldades de um esclarecimento suficiente da gestante sobre a gra-
videz, no ordenamento juridico grego, exige-se que a gestante ja tenha tido filhos. ELENI ZERVOGIANNI,
«Regulating Surrogacy...», cit., p. 12.

* Na verdade, “nao sendo possivel antecipar e prever o que vai ocorrer nas varias fases, desde
aimplantagao do embrido até a entrega da crianca, pode duvidar-se da existéncia de um consentimento
suficientemente informado e, como tal, adotado com plena consciéncia de todas as possiveis conse-
quéncias”. DR, 1.* Série, n.® 87, de 7 de maio de 2018, p. 1922.

4 Como afirma o Tribunal Constitucional, “inexistindo um esclarecimento suficiente, a escolha
realizada também nao podera considerar-se verdadeiramente livre. Em tais condigdes, caso a gestante
se venha a opor a execugao do contrato de gestacao de substituicao, é de concluir que uma eventual
execugao forcada do mesmo, ou uma penalizacdo pecunidria pelo seu incumprimento devem ser con-
sideradas, como uma afetacao ndo realmente consentida da sua personalidade”. DR, 1.* Série, n.° 87, de 7
de maio de 2018, p. 1922. Os itélicos estdo no original.
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subjetivo que sobre essas circunstancias a gestante vai fazendo. Pode, por isso,
ocorrer que a gestante repondere a sua participagdao no processo de “colaboracao
reprodutiva”?, desaparecendo o suporte volitivo em que se baseava a sua contri-
buigdo para a concretizagdo do projeto parental dos beneficidrios*. Em tal caso, dei-
xando de corresponder a vontade da gestante o cumprimento das obrigagdes por
ela assumidas ao celebrar o contrato de gestagao de substituicao, € de rejeitar a im-
posicao coativa, direta (forgando a entrega da crianca) ou indiretamente (impondo
o pagamento de indemnizagdes), do programa contratual, como sublinha o Tribunal
Constitucional. Na verdade, atenta “a natureza pessoalissima” daquelas obrigacoes,
“as mesmas s6 sdo compativeis com a dignidade da gestante, na medida em que o
seu cumprimento corresponda a uma atuagao por si voluntariamente assumida” .
Deve, por isso, ser reconhecido um amplo ius variandi, a luz do qual se reconheca a
gestante a faculdade de desvincula¢do unilateral em relagdo ao contratado®.
Tendo em consideragao estes aspetos, o Tribunal Constitucional, no citado
Acdrdao, entende que pode “questionar-se até que ponto é que um consentimento
prestado ainda antes da gravidez, relativamente a todo o processo da gestacao de
substituicao, desde a implantagdo do embrido até ao parto e, mesmo depois, até a
entrega da crianca aos beneficiarios, é verdadeiramente informado quanto a tota-
lidade desse mesmo processo”>. Afirma, por isso, que “a aceitacdo do contrato de
gestagao de substituicao por parte da gestante nao garante necessariamente a con-
tinuidade do seu consentimento por todo o tempo da execucdo do contrato”>.
Acrescenta, por isso, 0 mesmo Tribunal que, “atentas as aludidas caracteristicas fi-
sicas, bioldgicas, psiquicas e potencialmente afetivas da gravidez e do parto, a re-
vogabilidade do consentimento inicialmente prestado € a tinica garantia de que o
cumprimento das obrigacdes especificas de cada fase daquele processo continua a
ser voluntario e, por isso, a corresponder ao exercicio de tal direito. A pura e simples

47 A expressdo é de GUILHERME DE OLIVEIRA, Mde hd s6 w## duas!, cit., p. 13.

% Tal pode decorrer da formagéo, por parte da gestante, de uma vontade de concretizar um
projeto parental seu com a crianga que esta a desenvolver-se no seu ventre e que conflitua com o pro-
jeto parental dos “beneficiarios”. O Tribunal Constitucional destaca esta hipétese (DR, 1.* Série, n.° 87,
de 7 de maio de 2018, p. 1925). A ela voltaremos infra, no fim desta secgao.

# DR, 1.* Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, p. 1921.

%0 Sobre a afirmagao de um ius variandi que se afasta do disposto do art. 406.° do Cédigo Civil
e a necessidade de reconhecer faculdades de desvinculagao unilateral em relagao as conveng¢des ma-
trimoniais, vide o nosso Convengoes Matrimoniais. A autonomia na conformagdo dos efeitos patrimoniais do
casamento, Almedina, 2018, pp. 713 e ss.

I DR, 1.* Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, p. 1922.

2DR, 1.* Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, p. 1921.
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autovinculagao antes do inicio do processo de gestagao de substituigdo ndo permite
acautelar suficientemente tal voluntariedade ao longo de todo o processo”*. Acresce
que o reconhecimento da possibilidade de revogagao do consentimento por parte
da gestante consubstancia “uma garantia essencial da efetividade do direito ao de-
senvolvimento da personalidade” da mesma, que, por sua vez, representa “um ali-
cerce fundamental do modelo portugués de gestacao de substitui¢ao”>*. Nesta linha
de raciocinio, “a revogacao em causa também tem de ser livre, no sentido de excluir,
pelo menos, qualquer indemnizagao”, s6 assim se assegurando a liberdade de con-
sentimento que também é prosseguida pela previsao, no modelo portugués, das
exigéncias de gratuitidade do contrato e de nao subordinagao econémica da ges-
tante em relacdo aos beneficidrios.

O Tribunal Constitucional concluiu, portanto, no Acérdao n.° 225/2018, de
24 de abril, que “a limitagdo a revogabilidade do consentimento da gestante esta-
belecida em consequéncia das remissoes dos artigos 8.%, n.° 8, e 14.°, n.* 5, da LPMA
para o n.° 4 deste ultimo, € inconstitucional por restringir excessivamente o direito
da gestante ao desenvolvimento da personalidade, interpretado a luz do principio
da dignidade da pessoa humana, e o seu direito de constituir familia (artigos 1.° e
26.°,n.°1,e36.° n.° 1, em conjugacao com o artigo 18.%, n.° 2, todos da Constituicao)”.
Pelos mesmos motivos, o Tribunal Constitucional concluiu que o juizo de inconsti-
tucionalidade se estendia, consequencialmente, ao n.° 7 do art. 8. da mesma Lei.
Esta norma, que previa que a crianga que nascesse através do recurso a gestacao de
substituicao seria sempre tida como filha dos respetivos beneficidrios, estabelecia
“um critério especial de filiacdo da crianca nascida através do recurso a gestacao
de substituigao no pressuposto de que a gestante prestou o seu consentimento livre
e esclarecido a tal modo de procriagao”*, o que, como ficou anteriormente provado,
nao é assegurado.

A luz da decisio proferida pelo Tribunal Constitucional, fica posta de parte,
de forma clara, a possibilidade de, no ordenamento juridico portugués, ser aco-
lhida — através da aprovacao de uma nova lei sobre o assunto que supere os pro-
blemas colocados por “certas opgoes legislativas” do modelo portugués que,
segundo o mesmo Tribunal, se encontravam maculadas de desconformidade a
Constituicao — uma regra de definicao ex ante da filiagao da crianga que venha a

DR, 1.* Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, p. 1923.
% DR, 1.* Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, p. 1923.
DR, 1.* Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, p. 1923.
% DR, 1.* Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, p. 1926.
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nascer mediante recurso ao contrato de gestagao de substitui¢cdo. Nao pode, pois,
subsistir um regime similar ao que vigora na Grécia ou em Chipre”. Na verdade,
reconhecendo-se a gestante o direito de revogacdo do seu consentimento até ao
momento em que entrega a crianga aos beneficidrios, a defini¢ao da filiacdo da
crianga nao pode acontecer antes desse momento, ficando dependente do exercicio
ou nao daquele direito e consequentemente da nao entrega (voluntaria) aos bene-
ficiarios ou da concretizagao (voluntaria) dessa entrega. A parentalidade da crianga
fica, entao, dependente da vontade de um adulto, fica condicionada por um ato da
gestante.

Na verdade, a filiacao da crianga so se estabelecera em relacao aos beneficia-
rios, se a gestante, apds o parto®, mantiver a vontade de colaborar no projeto pa-
rental daqueles, entregando-lhes livremente a crianca®. Diversamente, se a gestante
revogar o consentimento prestado, devera aplicar-se o regime geral de estabeleci-
mento da filiagdo previsto no Codigo Civil®. Assim, mae serd aquela de cujo ventre

 Em favor do qual — por se definir mais cedo (ex ante) e com um grau elevado de certeza a pa-
rentalidade da crianga — se chama, alids, a colagdo a promogao do superior interesse da crianga. ELENI
ZERVOGIANNY, «Regulating Surrogacy...», cit., p. 20.

% Resta saber em que momento a gestante deve manifestar essa vontade, nomeadamente se o
pode fazer imediatamente depois do parto. O Tribunal Constitucional ndo se pronunciou sobre esta
questao. No caso do direito inglés — que, como veremos na proxima secgao, acolhe um modelo de atri-
buigao ex post dos direitos parentais ao casal que celebra um acordo com uma mulher para que a mesma
suporte a gravidez de uma crianga em seu beneficio —, exige-se que o consentimento da gestante nao
seja prestado antes de decorridas 6 semanas sobre o parto. Cumpre lembrar que, no ambito da adocao
em Portugal, se prevé, non.®3 do art. 1982.° do CC, que “a mae nao pode dar o seu consentimento antes
de decorridas seis semanas apds o parto”.

¥ O teor do Acérdao aponta nesse sentido, ainda que nao densifique como tal se processara. A
filiagao estabelecer-se-ia em relagao aos beneficiarios através da entrega, sem necessidade de um qual-
quer outro ato juridico, com base no consentimento prestado nos termos do art. 14.° da LPMA. Acei-
tando-se o contrato de substituicdo da gestagao (contra cuja aceitagao, per se, o Tribunal Constitucional
nao encontra qualquer motivo de inconstitucionalidade), no ambito de um segmento normativo (a re-
formar) que se afaste do regime juridico geral aplicavel a filiagdo e que ainda se encontra no Cédigo
Civil Portugués (vide art. 1796.°), o estabelecimento da filiagao a favor deles operar-se-a, uma vez nascida
a crianga, por lei com base no contrato de gestagao sob condicdo de a gestante nao revogar? Ou, pelo
contrario, aplicar-se-a sempre, num primeiro momento, a regra geral, nomeadamente a de que a filiagao
se estabelece nos termos do art. 1796.°, em relagao a gestante (e eventualmente ao seu marido por forga
do art. 1826.°, ou a terceiro que perfilhe a crianca), havendo depois um mecanismo especifico de trans-
feréncia da parentalidade em caso de entrega da crianca aos beneficiarios? Parece-nos que este sera um
ponto que terd de ser densificado por lei.

% DR, 1. Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, p. 1926. Nao podendo aplicar-se a previsao nor-
mativa do art. 8.°, n.° 7, da LPMA nem invocar o contrato de gestagao de substitui¢ao, em virtude da
revogacao do consentimento da gestante, poderia equacionar-se se os beneficiarios nao poderiam con-
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a crianga nasceu®, mesmo que dela ndo tenham procedido os gametas femininos
utilizados para gerar aquele que sera, juridicamente, seu filho(a)®* e mesmo que (por
improvavel que seja no cendrio que ora consideramos) nao tenha vontade de ser
mae®.

Ainda que as razdes que levam a gestante a revogar o consentimento possam
ser multiplas, reveste-se de grande verosimilhanca a conclusao de que, na pratica,
a revogagao ocorrera precisamente porque a gestante guer ser mae daquela crianga.
Na verdade, no ambito da presente reflexao sobre o estabelecimento da filiagao,
cumpre destacar as situagdes em que a revogacao do consentimento inicialmente
prestado pela gestante se baseiam, precisamente, na formacao, por parte da ges-
tante, de uma vontade de concretizar um projeto parental seu com a crianga que
esta a desenvolver-se no seu ventre. Se assim acontecer, relativamente a parentali-
dade dessa crianga, havera “um concurso positivo de pretensdes”®.

vocar outra regra contida no ordenamento juridico relativa ao estabelecimento da parentalidade
quando hd recurso a uma técnica de PMA: o art. 20.° da LPMA, norma que nao foi declarada incons-
titucional pelo Tribunal Constitucional. O TC faz prevalecer o art. 1796.° sobre o art. 20.° da LPMA
(cuja aplicagdo nao parece sequer equacionar). Note-se que, escrevendo em 2000, JosE DE OLIVEIRA As-
CENSAO rejeitava que a “mera portadora” fosse a mae da crianga, por a gestacao “nao ser o critério de-
cisivo da maternidade”. Acrescentava: “E contra isto ndo adianta dizer que as leis de familia contém
passos que referem inequivocamente a gestacao. Também referem a derivagao bioldgica. O que releva
¢é haver uma lacuna, na hipdtese de aquelas qualidades [ser mae bioldgica e ser mae gestante] se se-
pararem. Sem apoio legal, a gesta¢do nao pode prevalecer”. «Procriacao Assistida e o Direito», cit., p.
668. Discutindo a aplicagdo do art. 1796.° do CC, quando a gestante nao tem ligagao genética a crianca,
JORGE DUARTE PINHEIRO, «Mae portadora. A problematica da maternidade de substituicao», cit., p. 338.
Este Autor chama a atengao para o facto de que “o critério bioldgico é preponderante no campo da
procriagao derivada do ato sexual. O risco do nascimento do filho resultante de ato sexual corre total-
mente por conta daqueles que o praticam. Em contraste fora da procriacdo derivada de ato sexual,
salvo disposi¢do em contrario (...), o critério geral é o volitivo”. Cit., p. 341.

1 E, se for casada, o seu marido sera pai, por funcionamento da presungao da presuncao pater
is est, nos termos do art. 1826.° do CC. A este ponto, regressaremos infra.

2 Como ocorreria, necessariamente, a luz do regime juridico vertido na Lei n.® 25/2016, de 22
de agosto, se as exigéncias ai previstas fossem respeitadas, nomeadamente a do art. 8.°, n.° 3, in fine,
da LPMA.

6 A regra prevista no art. 1796.° do CC néo assenta na vontade de se ser mae. Aceitando a apli-
cagao do art. 1796.° (vide dtividas expressas na nota 60), a gestante que revogue o consentimento sera ju-
ridicamente havida como mae da crianga, como parturiente, e, ndo querendo assumir o projeto parental,
podera prestar o seu consentimento para adogao, como acontece relativamente a uma mulher que gerou
naturalmente (no sentido de nao existir um processo medicamente dirigido para o efeito) um filho.

#DR, 1.* Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, p. 1925. Os problemas juridicos resultantes da revo-
gacdo do consentimento da gestante e da emergéncia de projetos parentais conflituantes serdo atenuados
nas situagdes em que a gestacao ocorre em laboratério, utilizando um ttero artificial, prescindindo-se,
portanto, do contributo de uma gestante. Trata-se da pratica da octogénese, a que VERA LUCIA RAPOSO
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O Tribunal Constitucional nao esqueceu essa hipdtese e destacou a comple-
xidade das ponderagdes que é necessario levar a cabo®, num quadro dessa espécie
“em que a gravidez € levada até ao seu termo, e, uma vez nascida a crianga, tanto
0s beneficiarios, como a gestante pretendem assumir responsabilidades parentais
quanto a mesma” .

Sem prejuizo de se atentar na vontade dos adultos, para a questao da defi-
ni¢ao do critério de estabelecimento da filiagdo da crianca nascida através de con-
tratos de gestacdo de substituigdo, é necessario considerar também — sobretudo —
o interesse da crianca assim gerada. Na verdade, como lapidarmente o Tribunal
Constitucional afirma, “a partir do nascimento, o interesse da crianca deve ser o
principal critério de todas as decisdes que sejam tomadas em relagao ao destino
da mesma (cf. o artigo 3.°, n.° 1, da Convengao sobre os Direitos da Crianga e supra
on.°33)"%, pelo que, consequentemente, relativamente a crianga cuja entrega estd
em causa, “€ o seu interesse que deve presidir a solugao do conflito entre os dois
projetos parentais”®.

O Tribunal Constitucional pde, assim, em destaque aquele que deve ser o
centro gravitacional em torno do qual deve desenvolver-se sempre o regime juridico
que discipline a defini¢do da filiacdo de qualquer crianga® e, portanto, também da
crianga nascida de um contrato de gestagdo de substitui¢do. E assim deve ser
mesmo que o regime juridico a aplicar fique condicionado pela necessidade de ga-
rantir, em determinado ponto, a devida protecdo a um adulto, através do reconhe-
cimento de um direito de revogac¢ao do consentimento da gestante. Na verdade,
no citado Acordao, é afirmado de modo inequivoco que, “a partir do momento em
que o conflito entre o projeto parental dos beneficiarios e o projeto parental da ges-
tante ndo pode deixar de relevar juridicamente, atentos os interesses fundamentais

ja se referia em De mde para mde. Questdes legais e éticas suscitadas pela maternidade de substituicdo, cit., pp.
27 e 28. O antincio de varias experiéncias em curso (https://www.theguardian.com/lifeandstyle/2017/sep/
04/artifical-womb-women-ectogenesis-baby-fertility) permitem divisar que o recurso a tteros artificiais sera
uma realidade em breve, colocando novos e diferentes desafios ao direito.

® DR, 1.* Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, p. 1925.

% DR, 1.* Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, p. 1925.

DR, 1.* Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, p. 1925.

% DR, 1.* Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, p. 1926.

% Como destaca Sir JAMES MUNBY “What, after all, to any child, to any parent, never mind to future
generations and indeed to society at large, can be more important, emotionally, psychologically, socially and
legally, than the answer to the question: Who is my parent? Is this my child?”, no paragrafo 3 da decisao In
the matter of the Human Fertilisation and Embryology Act 2008 (Cases A, B, C, D, E, F, G and H) da High
Court of England and Wales, com a referéncia [2015] EWHC 2602 (Fam).
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da gestante, o critério principal para a respetiva solugdo tem de ser o superior in-
teresse da crianca””’. Acrescenta, de imediato, que a satisfagdo desse interesse, “s6

é possivel no quadro de uma avaliacdo casuistica, pois de outro modo negar-se-ia
a condicado de sujeito de direitos da crianga, em violacao da sua dignidade e o Es-
tado violaria o seu dever de protecao da infancia [artigos 1.°, 67.°, n.° 2, alinea e), e
69.°, n.° 1, todos da Constituicao; cf. também supra o n.° 35]” (sublinhado nosso)”.

Do teor do Acérdao n.° 225/2018, de 24 de abril, podem, entdo, ser extraidas
algumas conclusdes no que respeita ao regime juridico a aplicar quanto a defini¢ao
da filiagdo (rectius parentalidade na terminologia adotada aquando da reforma da
Lei da PMA em 20167) das criangas nascidas através de contratos de gestagao de
substituicdo para que o mesmo nao merega o juizo de inconstitucionalidade. Em
suma, parece haver base para afirmar-se que: i) é excluida a possibilidade de defi-
nicao ex ante do critério sobre o qual assentara o estabelecimento da parentalidade,
ficando o mesmo dependente do exercicio pela gestante do seu direito de revogacao
do consentimento, o que pode ocorrer até ao momento da entrega da crianga; ii) se
o consentimento da gestante nao for revogado e ela mantiver, de forma atualizada,
a vontade de colaborar no projeto parental dos “beneficidrios”, entregando-lhes a
crianga, a parentalidade estabelecer-se-a em relagao a eles, por forga da lei, em con-
sequéncia da celebracao do contrato de gestagao; iii) se a gestante revogar o seu con-
sentimento, recusando-se a entregar a crianga aos beneficiarios, a parentalidade
estabelecer-se-a de acordo com as regras previstas nos Cdédigo Civil, que ditara,
quanto a maternidade, que a mesma se estabelecera em relacdo a gestante (na sua
qualidade de parturiente), nos termos do art. 1796.°, n.° 1; iv) assentando a revogacao
do consentimento da gestante na vontade de concretizar um projeto parental proprio
com a crianga gerada neste processo, este projeto parental, a que deve ser reconhe-
cido relevo juridico, conflituara com o projeto parental dos beneficiarios; v) a reso-
lugdo do concurso positivo de projetos parentais e a consequente definigao da filiagao
da crianga recém-nascida far-se-a a luz do superior interesse da crianga, que deve
ser avaliado casuisticamente.

DR, 1.* Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, p. 1926.
/I DR, 1.* Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, p. 1926.
72 RUTE TEIXEIRA PEDRO, «Uma revolugdo...», cit., pp. 149 e ss.
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4. A definicdo ex post da filiacao das criangas nascidas com recurso a ges-
tacdo de substituicdo e o problema do concurso positivo de projetos parentais

Em conformidade com as linhas orientadoras acabadas de enunciar, cumpre
considerar, mais de perto, a defini¢do da filiagdo da crianga nascida na sequéncia
da celebracdo de um contrato de gestagao de substitui¢do, em caso de concurso
positivo de projetos parentais entre a gestante e os beneficiarios”. Vamos fazé-lo,
atendendo ao quadro valorativo jusconstitucional vertido no Acérdao n.° 225/2018,
de 24 de abril, que aponta para a defini¢ao da parentalidade através de uma ava-
liagao do superior interesse da crianga em cada caso concreto, considerando os es-
pecificos contornos que a particular situagao apresenta.

A reflexdo a levar a cabo nos proximos paragrafos considerara o direito cons-
tituido no momento presente e as possibilidades que, de iure constituendo, se abrem
numa futura e necessaria intervencao legislativa™. Tomaremos, também, como pon-

73 Nao nos debrugamos sobre o concurso negativo, ja que, nesse caso, em principio, a gestante
ndo revogara o consentimento e entregard a crianga aos beneficiarios, estabelecendo-se a parentalidade
em relagdo aos ultimos, ex vi legis, na sequéncia da celebragdo de um contrato de gestagdo de substituicao.
Nesse caso, equacionar-se-a a possibilidade de os beneficiarios prestarem consentimento para adogao.

74 Ja depois de terminada a escrita deste trabalho, deu entrada no dia 27 de novembro de 2018,
no Parlamento, o Projeto de Lei n.° 1030/XI1l, apresentado pelo grupo parlamentar do Bloco de Esquerda,
relativo a “Alteracao ao Regime Juridico da Gestagao de Substituicao (quinta alteragao a Lei n.® 32/2006,
de 26 de julho)”. Procurando dar resposta as objecdes elencadas pelo Tribunal Constitucional que dita-
ram o juizo de inconstitucionalidade vertido no Ac. n.° 25/2018, de 24 de abril, prevé-se o direito de ar-
rependimento da gestante até ao final do prazo legalmente previsto para o registo da crianga nascida
(art. 8.°, n.° 8, do Projeto de Lei). Note-se que, nos termos do art. 96.° do Cédigo de Registo Civil, “O nas-
cimento ocorrido em territorio portugués deve ser declarado verbalmente, dentro dos 20 dias imediatos, em qualquer
conservatdria do registo civil ou, se o nascimento ocorrer em unidade de satide onde seja posstvel declarar o nasci-
mento, até ao momento em que a parturiente receba alta da unidade de satide”. A mera leitura da norma sus-
cita-nos logo duas davidas. Por um lado, o prazo variara consoante o registo possa ser feito ou ndo na
unidade de satide onde a parturiente esteja ou para onde seja transferida? Portanto, se a alta ocorrer
passado 24 horas em relagdo ao nascimento, o prazo de arrependimento é de 24h? E se o registo nao
puder ser feito na unidade de satide vai até aos 20 dias? Vai tratar-se diferentemente as gestantes em
razao desse motivo? O tratamento diferenciado nestes termos entre gestantes nao nos parece suficien-
temente justificado no plano jusconstitucional. A segunda duvida prende-se com o prazo curto — de 20
dias no maximo, a menos que decorra mais tempo até que a gestante receba alta — e muito inferior ao
prazo de seis semanas previsto para o consentimento da parturiente em relagao a adogao (art. 1982.°, n.°
3, do CC). Neste caso, pode, no entanto, aventar-se que as situagdes sao diferentes (a gestante celebrou
um contrato de gestacdo de substituigao, pelo que ja contava com a necessidade de entregar a crianca a
outrem). A ser assim, resta saber se sao diferentes a ponto de ditar uma diferenga temporal tao grande.
Quanto a defini¢ao da parentalidade, propde-se uma norma muito préxima da que constava do art. 8.°,
n.°7, da LPMA na declaracao que foi dada pela Lei n.° 25/2016, de 22 de agosto, ressalvando-se apenas
a hipdtese de revogacao do consentimento (“Sem prejuizo do disposto na parte final do artigo anterior,
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to de partida do nosso raciocinio a ideia de que o legislador nao alterara nenhum
dos pontos do regime que nao suscitaram um juizo de censura jusconstitucional.
Assim, consideraremos que se mantera a exigéncia da necessidade de utilizagao do
material genético de, pelo menos, um dos membros do casal de beneficidrios e que
continuard a excluir-se a possibilidade de a gestante ser dadora de qualquer ovdcito
usado no concreto procedimento procriativo em que a mesma participa.

Ora, formando-se o projeto parental préprio da gestante relativamente ao
novo ser que se desenvolve no seu ventre, ela revogara o consentimento que havia
prestado para o procedimento em curso. Desvinculando-se do programa contratual
assumido, ela ndo estara obrigada a entregar a crianca aos beneficiarios. A paren-
talidade, como ja referimos, serd estabelecida nos termos previstos no Codigo Civil,
sendo a maternidade estabelecida em relagao a ela, como parturiente, de acordo
com o art. 1796.°, n.° 1, do CC. Se a mesma for casada, funcionara, em principio, a
presungao pater is est consagrada no art. 1826.° do CC, estabelecendo-se a paterni-
dade em relagao ao seu marido”™. Se a presungao relativamente ao marido cessar”
ou se a gestante for solteira, quid iuris quanto a paternidade? Poder-se-4 aplicar o
regime do art. 20.° da LPMA” e, demonstrando a prestagao do consentimento por
parte do membro masculino do casal de beneficiarios, a paternidade pode ser esta-
belecida em relagao a ele”. Mas, de qualquer modo, tal pode ser inviabilizado se,

a crianga que nascer através do recurso a gestagao de substituigao é tida como filha dos respetivos be-
neficidrios”: art. 8.%, n.° 9, do Projeto de Lei). Nao se d4, portanto, densificagao no plano legal ao termos
em que devera ocorrer a concretizagao da apreciagao casuistica a que se referia o Tribunal Constitucional
em caso de concurso positivo de projetos parentais.

> Note-se que, se a presungao do art. 1826.° do CC funcionar, a sua impugnacao obedecera as
regras dos arts. 1839.° e 1840.° do CC, nao tendo os membros do casal de beneficiarios legitimidade para
o efeito (arts. 1839.° e 1841.° do CC). O membro masculino do casal, se tiver sido usado o seu material
genético, podera dirigir requerimento, declarando-se pai da crianga, e, se for reconhecida pelo tribunal
a viabilidade do pedido, o Ministério Publico intentara a acdo de impugnagao da paternidade (art. 1841.°,
n.°2, do CC).

76 O que pode acontecer nos termos de trés artigos do CC: do art. 1828.°, relativamente a filhos
nascidos nos primeiros 180 dias seguintes a celebracdo do casamento por mera declaragao da mae ou
do seu marido, no ato de registo de nascimento, de que o tltimo nao é pai da crianca; do art. 1929.°, re-
lativamente a filhos que, tendo sido concebidos na constancia do casamento mas depois de finda a coa-
bitacdo e, finalmente, do art. 1832.°, relativamente a qualquer crianga, se, aquando da declaracdo de
nascimento, a mae declarar que o filho nao é do seu marido.

77 Esta norma aplicar-se-a mesmo que o material genético nao seja desse homem, mas de um
terceiro dador, ja que os dadores, nos termos do art. 10.%, n.° 2, e do art. 21.° da LPMA, nunca sao havidos
como pais das criangas nascidas por recurso a PMA.

7 Ou devera esse homem realizar uma perfilhagdo nos termos dos arts. 1849.° e ss. do CC, no-
meadamente respeitando as exigéncias formais do art. 1853.° do CC?
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antes desse momento”, estando a paternidade omissa, um terceiro perfilhar a
crianga, estabelecendo-se a paternidade em relacdo a ele®. Nessa hipdtese, podera
o membro masculino do casal beneficiario®, pertencendo-lhe os gametas masculi-
nos com que a crianca foi gerada, impugnar, nos termos do art. 1859.° do CC, a per-
filhacdo, por a mesma nao corresponder a verdade, entendendo-a, nos termos em
que os preceitos do Cédigo Civil tém sido entendidos, como verdade genética?

Como se articula o regime decorrente da aplicacdo das normas acabadas
de enunciar com a aferi¢ao do superior interesse da crianga, juizo a que se reporta
o Tribunal Constitucional no Acérdao n.° 225/2018, de 24 de abril®??

Na verdade, o Tribunal Constitucional nao parece dar, necessariamente, pre-
feréncia ao projeto parental (supervenientemente surgido) da gestante em relagao
ao projeto parental dos beneficiarios (que esteve na base da gestacao de substitui-
¢ao). O texto do Acdrdao parece, alids, apontar no sentido da previsao da possibi-
lidade de haver a transferéncia da parentalidade da crianga para o casal de benefi-
ciarios®, se essa for a solugao que, mais adequadamente, satisfaz o superior interesse
da crianga®. Tal regime ndo se encontra consagrado na lei e apenas podemos con-
jeturar sobre os contornos que podera vir a ter.

Tratar-se-4 de um regime, em certa medida, proximo do regime que esta pre-
visto no direito inglés® quanto a “parental order” a que os beneficiarios podem recor-
rer nos termos da seccao 54 do Human Fertilisation and Embryology Act 2008?

79 A perfilhacdo pode ocorrer mesmo antes do nascimento (art. 1854.° do CC), desde que ocorra
num momento posterior ao da concecio da crianga (art. 1855.° do CC) e o perfilhante identifique a mae
da crianga (que aqui parece dever ser a gestante, como parturiente, por aplicacao do art. 1796.° do CC).

8% Como se sabe, sendo eficaz a perfilhacao, a paternidade estabelece-se, mesmo que o perfi-
lhante nao tenha qualquer ligagao bioldgica com a crianga.

81 Ser-lhe-a reconhecida legitimidade nos termos do n.° 2 do art. 1859.° do CC, por poder ser qua-
lificado como “pessoa que tenha interesse moral ou patrimonial na sua procedéncia”. E o membro fe-
minino do casal de beneficiarios podera subsumir-se a essa expressao? A circunstancia de os gametas
femininos provirem dela é relevante para esse efeito? Nao parece que a mesma possa reconduzir-se a
expressao “mae” usada no art. 1859.%, n.° 3, do CC.

82 DR, 1.* Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, p. 1905.

8 Sabemos que ndo compete ao Tribunal Constitucional conformar o regime juridico, tarefa do
legislador. Este devera definir que solugdo pretende acolher, louvando-se do espago de conformagao
deixado ao legislador ordinario para a defini¢ao dos contornos dos regimes juridicos (“Gestaltungsspiel-
raum’”) a constituir.

8 DR, 1.* Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, p. 1905.

% Sobre o regime vigente no direito inglés quanto a defini¢ao da parentalidade, nomeadamente
quando se recorre a procriacio medicamente assistida e a “surrogacy”, veja-se NIGEL LOWE e GILLIAN
DouGLas, Bromley’s Family Law, Oxford, Oxford Unversity Press, 11.* ed., 2015, pp. 244 e ss.
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Na verdade, no ordenamento juridico inglés, apesar de se aceitar, em certas
condigdes®, a celebracdo de “surrogacy arrangements”, ndo se reconhece natureza
vinculativa aos mesmos®. De facto, nascida uma crianga na sequéncia da celebragao
de um tal acordo, nos casos em que a mesma ¢ admitida, a gestante é considerada
juridicamente mae do recém-nascido nos termos da secgao 33 (1) do mesmo di-
ploma que claramente declara que “the woman who is carrying or has carried a child as
a result of the placing in her ofan embryo or of sperm and eggs, and no other woman, is to
be treated as the mother of the child”. E, se a gestante for casada, o seu marido podera
ser considerado como pai da crianca®, nos termos da sec¢do 35 (1) b do Human Fer-
tilisation and Embryology Act 2008, doravante HFEA2008.

Mas, no prazo de seis meses a contar da data do nascimento da crianca (sec-
¢ao 54 (2) HFEA2008), os membros do casal® por conta de quem a gravidez foi le-
vada a cabo podem requerer judicialmente o decretamento de uma “parental order”,
com o objetivo de serem tratados juridicamente como progenitores da crianca (“to
be treated in law as the child of the applicants”), segundo a secgao 54 (1) HFEA2008,
transferindo-se o “parental status” para os requerentes e extinguindo-se os direitos
e responsabilidades de quem até ali foi qualificado como mae e pai. O pedido pro-
cedera se, verificados multiplos requisitos”, se entender que os requerentes estao
preparados para se comportarem como pais da crianca.

% O acordo tem de ser gratuito. Nos termos da seccao 54 (8) HFEA2008, ndo pode ser pago
“money or other benefit”, salva a possibilidade de serem pagas “expenses reasonably incurred”.

8 Os “surrogacy arrangements” ndao gozam de “enforceability”, nos termos da secgdo 1 A do Sur-
rogacy Arrangements Act 1985, na redagao introduzida pelo Human Fertilisation and Embryology Act 1990
(“No surrogacy arrangement is enforceable by or against any of the persons making it”).

% A menos que se prove que ele ndo prestou consentimento para o procedimento (secgao 35 (1)
HFEA2008). O mesmo se aplica aos “civil partners” da gestante, nos termos da seccao 42 (1) HFEA2008.
Por forga do Marriage (Same Sex Couples) Act 2013 e do The Marriage and Civil Partnership (Scotland) Act
2014 and Civil Partnership Act 2004 (Consequential Provisions and Modifications) Order 2014, também se
aplica ao conjuge da gestante no caso de casamentos entre duas mulheres.

% Note-se que 0 membro masculino do casal pode ser tratado como pai do recém-nascido desde
o nascimento, se a gestante prestar consentimento nesse sentido e se estiverem reunidos os requisitos
da secgao 26 (1) do HFEA2008.

% Varias s30 as exigéncias previstas para a “parental order”. E necessario, entre outras exigéncias,
que: i) os gametas de pelo menos um dos requerentes (“applicants”) tenham sido usados na criagao do
embrido (seccdo 54 (1) b HFEA2008); ii) que os requerentes sejam casados um com o outro, ou sejam
“civil partners” ou sejam “two persons who are living as partners in an enduring family relationship and are
not within prohibited degrees of relationship in relation to each other”, no sentido da secgao 58 (2) (seccao 54
(2) HFEA2008); iii) que, no momento em que o pedido é formulado e no momento em que a “parental
order” é concedida, a crianga viva em casa dos requerentes, iv) que, nesses momentos, pelo menos um
dos requerentes esteja domiciliado no Reino Unido, nas Channel Islands ou na Isle of Man (seccao 54 (4)
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O regime juridico inglés pode ser um modelo a ter em conta’, apesar de haver
um grande ponto em que esse regime se distancia da situagao que estamos a consi-
derar (de conflito positivo de projetos parentais entre a gestante e os beneficiarios),
ja que, para que a “parental order” seja decretada em favor dos pais intencionais, €
necessario que a gestante manifeste®, sem aposi¢ao de condic¢oes, uma vontade livre
e esclarecida nesse sentido (“freely, and with full understanding of what is involved, agreed
unconditionallyto the making of the order”), nos termos da secgdo 54 (6) HFEA2008%,
depois de decorridas, no minimo, 6 semanas a contar do nascimento da crianga (sec-
¢ao 54 (7) HFEA2008).

Ora, nao havera esta concordancia da parte da gestante na hipdtese de ocor-
réncia de conflito positivo de projetos parentais entre a gestante e os beneficiarios,
situagdo que estamos a considerar nesta secgao. Assim sendo, o que havera que
provar, no ordenamento juridico portugués, para que a pretensao dos beneficiarios
prevaleca e a filiagdo da crianga seja estabelecida em relagdo a eles?*? Deverao pro-
var que o seu projeto parental é mais adequado a satisfacao do superior interesse
da crianca do que o projeto parental da gestante? Como se afere a adequacao de
um projeto parental a concretizacdo do superior interesse da crianga?®

HFEA2008); iv) que, no momento em que a “parental order” é concedida, os requerentes tenham mais
de 18 anos (secgao 54 (5) HFEA2008).

°! Apesar de um regime como o inglés proteger o interesse da gestante, podem ser apontadas
algumas criticas a0 mesmo, por, ao nao reconhecer natureza vinculativa ao “surrogacy arrangements”, fo-
mentar o incumprimento por parte do casal por conta do qual a gestacao foi levada a cabo, no caso de a
crianga nascer com alguma patologia, e por importar um défice de certeza na defini¢ao da situagao ju-
ridica da crianga, vulnerando-se a protegdo da mesma.

2 A menos que seja incapaz de prestar o seu consentimento (secgao 54 (7) HFEA2008).

% Note-se que, para além da gestante, devem, em principio, prestar idéntico consentimento
“any other person who is a parent of the child but is not one of the applicants (including any man who is the
father by virtue of section 35 or 36 or any woman who is a parent by virtue of section 42 or 43)”.

% Também poderd equacionar-se uma solucido que opere ao nivel do exercicio das responsabi-
lidades parentais, deixando intocada a questao da titularidade do “status” de pai/mae. Nao nos parece,
no entanto, que a decisao do TC n.° 225/2018, de 24 de abril, aponte nesse sentido. O Tribunal Constitu-
cional debruca-se sobre a problematica do concurso positivo de projetos parentais a propdsito da regra
de estabelecimento da parentalidade, parecendo que sera a esse nivel que se dara a resolugao do assina-
lado conflito. E com base nesse pressuposto que desenvolvemos a nossa reflexdo, mas as observagdes
que tecemos poderao ser consideradas a propdsito da busca de uma solugao no plano da defini¢ao do
exercicio das responsabilidades parentais. No entanto, com frequéncia “o desempenho da fungio nao
satisfaz; € preciso ser-se titular do estatuto de pai ou de mae” (italicos no original), como referia GUILHERME
DE OLIVEIRA, a propdsito de outra problematica. «Critérios Juridicos da Parentalidade», cit., p. 300.

% Para uma visdo cética, atendendo a que a conclusio sobre o que serve o superior interesse da
crianga nao é factivel (“feasible”) com frequéncia, nao conduzindo a uma “definite conclusion”, pelo que,
nesses casos, deverd atender-se as posicoes dos adultos, SHOSHANA L. GILLERS, «A labor theory of legal
Parenthood», cit., pp. 694 e 695.
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A vontade de assumir tal projeto ndo servird, em principio, para desempatar
e fazer pender a decisdao para um dos lados, ja que, na hipdtese considerada, essa
vontade existira e fundamentara ambas as pretensdes que se digladiam.

O juizo é particularmente complexo, na medida em que, de acordo com o
modelo de gestagao de substituigdo portugués®, os critérios que soem ser apresen-
tados para fundar uma decisao sobre a definicao da filiagao apontam em sentidos
opostos. Assim, se a favor do projeto parental da gestante se pode invocar um cri-
tério bioldgico traduzido na gestagao, no parto e na influéncia epigenética sobre o
nascituro, a favor do projeto parental dos beneficidrios pode ser convocado o vin-
culo genético com pelo menos um dos membros do casal”. Pode considerar-se que
um destes critérios deve prevalecer, na medida em que é apto a promover mais
eficazmente o superior interesse da crianga? Ou devem considerar-se outros crité-
rios que ajudem a dilucidar o conflito?

Pode chamar-se a colagdo um critério de ordem cronoldgica na formagao
dos respetivos projetos parentais relativamente a mesma crianga e, consequente-
mente, dar prevaléncia ao projeto parental dos beneficiarios que, necessariamente,
surgiu em primeiro lugar, estando, finalisticamente, na base da gestacao de subs-
tituicao™.

% Como referimos no inicio desta secgdo, partimos do pressuposto de que nao serao alterados
os tragos do regime da gestagao de substituigao que ndo mereceram juizo de inconstitucionalidade.

7 Sabemos que, a luz da jurisprudéncia do Tribunal Europeu dos Direitos do Homem, a liga-
¢ao genética tem sido um elemento importante na decisao de casos relativos a gestagao de substitui¢ao
internacionais. Vejam-se, por exemplo, as decisdes nos casos Mennesson c. Franca (n.° 65192/11), de
26.09.2014; Labassée v. France (n.° 65941/11), de 26.06.2014; Foulon e Bouvet c. Franca (n.° 9063/14 e n.°
10410/14), de 21.07.2016; e Laborie c. Fanga (n.° 44024/13), de 19.01.2017.

% Nesse sentido, afirma-se que, sem o projeto parental dos beneficiarios, aquela crianga nao che-
garia a ser gerada. Assim, considerando o entendimento de J. L. HILL e TERESA ABELL, «Gestational Sur-
rogacy: Intent-based Parenthood in Johnson v Calvert», Mercer Law Review, 45, 1994, p. 1435. Para ANDREA
E STUMPF, 0 interesse da crianga é mais adequadamente protegido através de uma solugdo que defina da
forma mais clara e antecipada a parentalidade da crianga, e a definicao deveria ser a favor dos “benefi-
ciarios”, na medida em que, sendo os “initiating parents”, deveria valer uma “strong presumption of appro-
priation” que s6 em casos excecionais seria ilidivel pela gestante. Para o Autor, essa deveria ser a regra,
quer para os casos de concurso positivo de pretensdes parentais, quer para os casos de concurso negativo
de pretensdes parentais, como sintetiza: “Balancing risks and benefits, the initiating parents should be respon-
sible for a child that no one wants, and they should be entitled to a child that everyone wants”. «Redefining
mother: a legal matrix for new reproductive technologies», Yale Law Journal, Vol. 96, n.° 1, 1986, pp. 204
e 205.
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Pode convocar-se um critério que afira o grau de investimento que os sujei-
tos colocaram nos respetivos projetos parentais?*’ Pode dizer-se que a gestante fez
um investimento maior por suportar no seu ventre durante varios meses a gestagao
da crianga, com significativas implicacdes fisicas, psiquicas e afetivas para ela'®.

Ou deve apreciar-se a pretensao subjacente aos dois projetos parentais, for-
mulando um juizo semelhante ao que subjaz a constitui¢ao do vinculo adotivo? De-
vera sopesar-se, relativamente a cada um deles, as “reais vantagens” que de cada
um dos projetos se derivam para o recém-nascido, a legitimidade dos motivos em
que cada um deles se funda e a previsao de que, razoavelmente, se estabelecera um
vinculo semelhante ao da filiagao (art. 1974.°) entre a crianga e os adultos que pre-
tendem protagonizar os projetos parentais em conflito, ponderando-se, para o
efeito, as caracteristicas (psicologicas, profissionais, econdmicas) de cada um dos
sujeitos das pretensdes parentais'®'?

Parece-nos que uma apreciagao casuistica como aquela para a qual a decisao
do Tribunal Constitucional aponta podera considerar todos estes critérios num sis-
tema movel de apreciacao, em que o peso a dar a cada um deles pode variar de caso
para caso'®. Julgamos, no entanto, que seria de grande valia se o legislador pudesse

% SHOSHANA L. GILLERS, perante a ambivaléncia dos critérios que subjazem aos regimes juridicos
vigentes, vem propor um “normative model” de defini¢ao da parentalidade, baseado “on a Lockean labor
theory of property”, que conduz ao estabelecimento da parentalidade em relacio a gestante por ser ela
“who has invested the most labor in the developing fetus, and hence desserves parenthood the most”. SHOSHANA
L. GILLERS, «A labor theory of legal Parenthood», cit., pp. 693 e 694, e, para desenvolvimentos da teoria,
pp- 706 e ss., em especial quanto a gestacao de substituigao, pp. 709 a 711. A Autora traz a colacio a dis-
tingdo entre a titularidade (a propriedade) dos (“raw”) materiais genéticos e a titularidade de uma po-
si¢ao juridica sobre o ser que através daqueles se desenvolveu, convocando figuras dos direitos reais
(por exemplo, a acessao). Cit., p. 708. Considera, no entanto, que, nos “collaborative reproductive agree-
ments”, a gestante aliena o seu “personal labor”. Cit., p. 694 e pp. 710 e 711.

1% Nas palavras do TC, no Ac. n.® 225/2018, de 24 de abril, “durante a gravidez e até ao parto a
tnica relagdo que existe com a crianca que vai nascer ¢ aquela que se estabelece entre a gestante e o
nascituro, com relevancia nos planos bioldgico e epigenético, bem como nos planos afetivo e emocional:
a mulher gravida altera a expressao genética de cada embrido e, inversamente, o embrido-feto altera a
gravida para sempre; e € durante a gestacdo que se estabelece uma vinculagio afetiva entre o nascituro
e a gravida (cf. supra on.’43)”. DR, 1.* Série, n.° 87, de 7 de maio de 2018, p. 1925.

"' Nos Estados Unidos da América, nos Estados que usam o “best interests test” para decidir as
“custody disputes” sobre as criancas nascidas por gestagao de substitui¢do, na maioria dos casos a decisao
tem sido favoravel aos “intended parents”. Assim, MATTHEW DEMOPOULOS, «Surrogacy in California: Re-
placing Section 7962 of the California Family Code with a Two-Part Hybrid Best Interests Test», University
of California Davis Law Review, vol. 51, 2018, p. 1757.

12 ERIN'Y. HISANO apresenta uma proposta, que se desdobra em 3 partes, sobre o modo por que
se deve levar a cabo o juizo relativo ao “best interests test”. «Gestational Surrogacy Maternity Disputes:
refocusing on the child», cit., pp. 548 a 553. MATTHEW DEMOPOULOS, propde um “Two-party Hybrid Best
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sinalizar os critérios a que se deve atender e definisse diretrizes para o juizo a levar
a cabo.

Poderia ser um subsidio importante para a decisdo judicial se, no plano
legal, se considerassem, de modo claro, cendrios particulares, como o sao, por
exemplo, aqueles em que haja desrespeito pelos requisitos de que depende a acei-
tacdo da gestagao de substituicao ou os requisitos gerais aplicaveis as declaragdes
negociais e aos contratos. Mantendo a opgao legal pelo figurino contratual, cumpre
dilucidar se se aplicam as regras contratuais'®, diferenciando as situagdes de nu-
lidade (art. 286.° do CC) e de anulabilidade (art. 287.° do CC), o que pode atraicoar
a finalidade de prosseguir o superior interesse da crianca que nao se encontra ne-
cessariamente indexado as opgoes feitas, no plano legal, quando se desenhou o re-
gime das invalidades negociais'™. Na verdade, uma conclusdo que nos parece de-
correr do facto de se erigir o “superior interesse da crianca” a nticleo da decisao
neste ambito € o de que o critério que subjaza ao estabelecimento da filiagao nao
deve ser o de prosseguir o objetivo de punir condutas'® ou de promover o cumpri-
mento do regime juridico da gestacao de substitui¢ao, nem tao-pouco o de garantir
o rigoroso respeito pelo figurino contratual que o legislador adotou.

Interests Test” em que congrega “cherry-pick elements” dos varios critérios que podem servir de base a de-
finicao da filiacao (“intent test”, “genetics test”, “gestation test” e “best interests test”) e se desdobra em dois
niveis. MATTHEW DEMOPOULOS, «Surrogacy in California...», cit., pp. 1776 a 1781.

1% Note-se que estas regras também nao deverao ser aplicadas no caso de a gestante nao ter
vontade de prosseguir um projeto parental proprio. Pode dizer-se que, no plano dos factos, sem que
haja recurso a PMA, também ha parturientes que dao a luz criangas de que ndo querem ser maes e,
nesse caso, a lei impde-lhes esse estatuto, sem prejuizo de se poder prestar consentimento para adogao.
Esta situagao de maternidade indesejada, nao me parece que possa ser equiparada a imposi¢ao da ma-
ternidade (também indesejada) a gestante. Ha duas diferencas muito significativas: na primeira situagao
de maternidade indesejada, ha necessariamente um vinculo genético da crianga com a parturiente e
nao existe ab initio um projeto parental de outra(s) pessoa(s) em relagao a crianga. No caso da gestagao
de substituigao, a gestante nao terd, em principio, vinculo genético com a crianga e ha um outro projeto
parental relativamente a crianga, projeto que esteve na base do recurso a gestagao de substituigao.

104 Veja-se, por exemplo, que, no ambito dos negécios familiares, o legislador consagra regimes
especiais para a invalidade dos mesmos. Pense-se no regime das invalidades do casamento prevista
nos arts. 1627.° e ss. do CC. Sobre a especificidade desse regime, considere-se PEREIRA COELHO e GUI-
LHERME DE OLIVEIRA, Curso de direito da familia, Vol. I — Introdugdo: direito matrimonial, 5.* ed., Imprensa da
Universidade de Coimbra, 2016, pp. 351 e ss.

15 “A maternidade ndo pode ser atribuida a titulo de san¢do. O interesse prioritario é o do
novo ser e este é de todo menosprezado com semelhante vinculo juridico de filiagdo”, sublinhava JOsE
DE OLIVEIRA ASCENSAO, «Lei n.° 32/06, sobre procriagdo medicamente assistida», Revista da Ordem dos
Advogados, ano 67, dezembro de 2007, p. 997. O negrito esta no original.
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Pensamos, alids, que, na densificagao que o legislador venha a operar nesta
matéria, se poderiam até destacar situagdes particulares de desrespeito pelo regime
juridico aplicavel a gestagao de substitui¢ao. Pense-se no caso de ter sido utilizado
indevidamente material genético da gestante!'®. Esse facto podera fazer, em princi-
pio, pender a balanga do decisor para o lado do projeto parental da gestante.

Julgamos que a intervencao legislativa que venha a ocorrer deve consagrar
solugdes claras a propdsito dos termos em que devera ser estabelecida a parentali-
dade da crianga que nasca na sequéncia de uma gestacao de substitui¢ao. A promo-
¢ao da certeza e seguranga juridica sera um importante instrumento a favor da

protecao do superior interesse da crianga'”.

5. Observagoes conclusivas

Do Acordao do Tribunal Constitucional n.° 225/2018, de 24 de abril, resulta
a rejeicdo de uma regra que — como a que constava do art. 8., n.° 7, da LPMA e foi
considerada inconstitucional — dita a defini¢do, a favor dos beneficiarios, ex ante
e de modo tinico do critério do estabelecimento da parentalidade da crianga nas-
cida na sequéncia de uma gestagao de substituigao.

Ainda que essa rejeicao seja consequéncia da afirmagao de um direito (de ar-
rependimento) da gestante, extrai-se da mesma decisao a conclusao de que o regime
que se preveja para a matéria da definicdo da parentalidade devera ser orientado
pelo objetivo principal de promover o superior interesse da crianga e que o mesmo
devera ser apreciado casuisticamente.

A questao ganha uma complexidade particular quando ha um concurso de
projetos parentais da parte da gestante e dos beneficiarios, ja que se torna espe-
cialmente dificil afirmar como se materializard, nessa hipotese, o superior interesse
da crianga. Os critérios que soem ser apresentados para fundar uma decisao sobre
a defini¢do da filiagdo apontam em sentidos opostos. Assim, se o critério bioldgico
traduzido na gestacdo e parto e na influéncia epigenética sobre o nascituro caucio-

106 Note-se que, no ordenamento juridico grego e no cipriota, numa hipétese desta espécie, a
parentalidade dos beneficidrios pode ser impugnada pela gestante (vide nota 36).

107 Segundo ANDREA E. STUMPF, “The interests of the child are served by a system that places the child
in parental hands as unambiguously as possible. Any conflicting claims to the child should be resolved as smoothly
and immediately as possible” . «Redefining mother: a legal matrix for new reproductive technologies”, cit.,
p- 206.
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nara o projeto parental da gestante, o vinculo genético com pelo menos um dos
membros do casal robustecera a solidez do projeto parental dos beneficidrios.

Trata-se de mais uma manifestacdo de um fenémeno que tem ganho prota-
gonismo nas ultimas décadas e que € o de que as relagdes familiares se convertem,
no plano juridico, num campo de tensao (“Spannungsfeld”) de direitos'®, de que os
seus membros sao titulares.

O legislador deve intervir, acolhendo solugdes que, do mesmo passo, sejam
claras e se adequem a variedade de situagdes que podem, no plano dos factos, ocor-
rer. SO assim se dara a promogao da certeza e seguranga juridicas tdo necessarias
para uma defini¢ao célere do projeto biografico da crianga.

Na resolucao desta tensao, nao pode, no entanto, ser esquecida a verdade
que se encerra numa formulacdo em lingua inglesa segundo a qual: “a chain is only
as strong as its weakest link”. Nestas matérias, é patente que o elo mais fraco desta
cadeia € a crianga nascida em consequéncia de uma gestacdo de substitui¢ao'®.
Assim, a promogao do superior interesse da mesma devera ser o critério orientador
de qualquer regime juridico que venha a ser adotado.

108 A expressao “Spannungsfeld der Grund- und Menschenrechte” é usada por JOACHIM GERNHUBER
e DAGMAR COESTER-WALTJEN, Familienrecht, 6.* ed., Miinchen, C.H. Beck, 2010, p. 31. Sobre este movimento,
vide 0 nosso Convengoes Matrimoniais. A autonomia na conformagdo dos efeitos patrimoniais do casamento, cit.,
pp- 161 e ss.

1% Como também reconhece, VERA LUCIA RAPOSO, De mde para mde. Questoes legais e éticas susci-
tadas pela maternidade de substituicdo, cit., p. 91.
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Resumo: O regime portugués das incapacidades dos maiores sofreu uma re-
forma substancial: passamos a possuir um regime monista, flexivel, que pressupde,
em regra, a existéncia de capacidade negocial de gozo para casar, perfilhar e testar,
para a pratica de outros direitos pessoais e de negécios da vida corrente. No entanto,
o novo regime deixa algumas questdes sem resposta, principalmente por o regime
da menoridade ja nao ser o regime base das incapacidades. O presente trabalho visa
dar conta das dificuldades que se adivinham e apresentar algumas sugestdes para a
sua minimizacao.

Palavras-chave: Incapacidades; maior acompanhado.

1. Tragos gerais e problemas

A Lein.°49/2018, de 14 de Agosto, veio proceder a uma reforma substancial
do regime juridico portugués das incapacidades. A novidade comeca, desde logo,
pelonome. Na verdade, aparentemente, deixamos de falar de “incapacidades” fora
do ambito da menoridade. A partir do momento em que a pessoa atinge a maiori-
dade e passa a ser capaz a luz do Direito, ja nao sera declarada interdita (ou inabi-
litada). Caso sofra de alguma qualidade minguante que a torne incapaz de facto —
ou, como diz agora a lei, “impossibilitada” — de exercer por acto préprio os seus
direitos (ou de cumprir os seus deveres), podera vir a beneficiar das medidas de
acompanhamento previstas no novo regime.

A mudanga na terminologia nao € inocente e foi bem conseguida. Por um
lado, pretende-se evitar o estigma social (e juridico) de que padeciam as pessoas

* O presente trabalho serviu de base a apresentacdo que fizemos na I Conferéncia Internacional
de Direito e Bioética subordinadas ao tema Nowvas Questdes no Direito da Satide, realizada na Escola de
Direito da Universidade do Minho, no dia 23 de Novembro de 2018.

O texto segue as regras anteriores ao novo acordo ortografico.



228

Sénia Moreira

anteriormente designadas como interditas ou inabilitadas'. Por outro lado, a tonica
coloca-se, agora, na proteccao do beneficidrio e no respeito pela capacidade que
possa, ainda, possuir (em maior ou menor grau). Assim, a lei desenhou um regime
juridico que prevé a determinacdo de medidas de acompanhamento, num processo
onde este maior tem de ser obrigatoriamente ouvido, como veremos, ao contrario
do que sucedia no regime anterior, em que se partia do principio de que a pessoa
nao estava em condigOes, sequer, de se manifestar. O legislador portugués subs-
creveu as novas tendéncias mundial e europeia? considerando, nomeadamente, o
disposto na Convencao de Nova Iorque de 2007 sobre os Direitos das Pessoas com
Deficiéncia, adoptada pelas Nagdes Unidas em 30 de Marco de 2007 e a qual Por-
tugal aderiu’, perfilando-se ao lado de ordens juridicas que aderiram a doutrina
da alternativa menos restritiva, como os Estados Unidos da América e a Alemanha*.

! Como, alids, afirma a Proposta de Lei n.° 110/XIII, foi escolhida a designa¢do maior acompa-
nhado “por ser a que, além de evitar qualquer efeito estigmatizante, pde em relevo a irrecusavel dig-
nidade, quer da pessoa protegida, quer da pessoa que protege”. Proposta de Lei n.° 110/XIIL, p. 4,
disponivel em https://www.parlamento.pt/ ActividadeParlamentar/Paginas/Detalhelniciativa.aspx? BID=42175,
consultada a 15/10/2018.

2 Sobre o enquadramento supranacional da protec¢do dos adultos incapazes, v. DIANA ISABEL
Morta FERNANDES, «A Interdi¢do e Inabilitagdo no Ordenamento Juridico Portugués: Notas de enqua-
dramento de direito material e breve reflexdo face ao direito supranacional», in MARGARIDA PAZ (org.),
Interdicdo e Inabilitacdo, Centro de Estudos Judiciarios, Maio de 2015, pp. 69 e 70, disponivel em http://
www.cej.mj.pt/cej/recursos/ebooks/civil/Interdicao_inabilitacao.pdf, consultado a 01/11/2018, pp. 256 e ss.

3 Esta Convengao foi aprovada pela Resolugdo da Assembleia da Republica n.° 56/2009, de 7 de
Maio, e ratificada pelo Decreto do Presidente da Republica n.® 71/2009, de 30 de Julho. Foi ainda apro-
vado e ratificado o Protocolo Opcional da referida Convengao (pela Resolugao da Assembleia da Re-
publican.® 57/2009, de 7 de Maio, e pelo Decreto do Presidente da Reptiblica n.® 72/2009, de 30 de Julho),
o que permitiu a Comissao sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia proceder a divulgagao de ob-
servagdes relativas ao relatdrio de Portugal sobre a matéria, onde se declarou preocupada com o efectivo
exercicio dos direitos por parte das pessoas com deficiéncia, “incluindo o direito de voto, o direito de
casar e de fundar uma familia e o direito de administrar bens e propriedades”, recomendando a revogagao
dos regimes da tutela e a reforma do Cédigo Civil nestas matérias. Sobre os varios instrumentos interna-
cionais considerados no anteprojecto, v. MENEZES CORDEIRO/PINTO MONTEIRO, Da situagdo juridica do maior
acompanhado. Estudo de politica legislativa relativo a um novo regime das denominadas incapacidades dos maiores,
disponivel em http:/fwww.smmp.pt/wp-content/uploads/Estudo_Menezes-CordeiroPinto-MonteiroMTS.pdf,
consultado a 22/10/2018, pp. 79 e ss., em especial, pp. 85 e ss.

*“Segundo esta doutrina, a defesa das pessoas com capacidade diminuida deve efectuar-se com
a menor restri¢gdo possivel dos direitos fundamentais, mediante o recurso a instrumentos de proteccao
que permitam assegurar aquelas o maximo controlo sobre a sua vida”. Cfr. JORGE DUARTE PINHEIRO, «As
pessoas com deficiéncia como sujeitos de direitos e deveres. Incapacidades e suprimento — a visao do
Jurista», in MARGARIDA PAZ (org.), Interdicdo e Inabilitacdo, cit., pp. 34 e ss. O autor, a data, explicava que
Portugal parecia ter adoptado a doutrina da alternativa menos restritiva de forma meramente nominal,
pois, apesar de ter ratificado a Convengao sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia e de ter criado
uma lei que define as bases gerais do regime juridico da prevencao, habilitagio e participagdo da pessoa



A reforma do regime das incapacidades: o maior acompanhado

Assim, pode dizer-se que a lei mudou de paradigma. O regime anterior par-
tia do principio de que havia pessoas “incapazes de governarem as suas pessoas e
bens” ou de “reger convenientemente o seu patrimonio”, pelo facto de sofrerem de
“anomalia psiquica, surdez-mudez ou cegueira” (qualidades minguantes do foro
fisico e mental®) ou até pelo facto de sofrerem de vicios de caracter (como a depen-
déncia de alcool, de estupefacientes, ou a habitual prodigalidade)®. O novo regime
parece partir do principio inverso, pois, como dissemos, em nenhum momento en-
contramos a palavra “incapaz”. O art. 138.° determina apenas que “[o] maior im-
possibilitado, por razdes de satide, deficiéncia, ou pelo seu comportamento, de
exercer, plena pessoal e conscientemente, os seus direitos ou de, nos mesmos ter-
mos, cumprir os seus deveres, beneficia das medidas de acompanhamento previstas
neste Codigo”.

Como se V&, esta férmula é mais abrangente do que as anteriores, podendo
abarcar, por exemplo, os casos em que a pessoa vai perdendo capacidades em
razao da idade, o que nao sucedia no regime anterior’/%. Ora, se a data de entrada

com deficiéncia nestes moldes (Lei n.® 38/2004, de 18 de Agosto), nao tinha alterado o regime das incapa-
cidades no Cédigo Civil (CC). Idem, p. 36.

® Ao contrario da doutrina dominante, entendendo que estas qualidades minguantes ndo eram
taxativas e que a sua enumeracio era meramente exemplificativa, surgindo “por razdes de tradigao
histérica”, ANTONIO MENEZES CORDEIRO, Tratado de Direito Civil, IV, Parte Geral. Pessoas, 3. ed., Coimbra,
Almedina, 2011, p. 495.

¢ Em geral, sobre o regime da interdicao e da inabilitagdo, v. por todos HEINRICH EWALD HORSTER,
A Parte Geral do Cddigo Civil Portugués. Teoria Geral do Direito Civil, Coimbra, Almedina, 2017 (reimp. da
ed. de 1992), pp. 333 a 345; CARLOS ALBERTO DA MOTA PINTO/ANTONIO PINTO MONTEIRO/PAULO MOTA PINTO,
Teoria Geral do Direito Civil, 4* ed., Coimbra, Coimbra Editora, 2012 (reimp. da ed. de 2005), pp. 234 a
244; PEDRO PAIS DE VASCONCELOS, Teoria Geral do Direito Civil, 8.* ed., Coimbra, Almedina, 2017 (reimp.),
pp- 110 a 116; Luis A. CARVALHO FERNANDES, Teoria Geral do Direito Civil, Vol. 1, Introdugdo; Pressupostos da
Relagio Juridica, 6.* ed., Lisboa, Universidade Catdlica Editora, 2012, pp. 340 a 368.

7O anterior regime nao estava preparado para dar resposta as situacdes em que a pessoa, embora
nao sofrendo de nenhuma das patologias ou qualidades minguantes previstas na lei, via as suas capa-
cidades de facto diminuirem em razao da idade. Dando conta do facto de a idade avangada (“que pode
implicar a perda natural de algumas faculdades”) nao ser fundamento de inabilitagdo, ANABELA SUSANA
DE SOUSA GONCALVES, Breve estudo sobre o regime juridico da inabilitagdo, in AAVV, Estudos em Homenagem
ao Professor Doutor Heinrich Ewald Hérster, Coimbra, Almedina, 2012, p. 116, n. 6, e RAUL GUICHARD ALVES,
«Alguns aspectos do instituto da interdicao», in MARGARIDA PAzZ (org.), Interdicdo e Inabilitagio, cit.

8 Alertando para o facto de o envelhecimento nao ser necessariamente sinénimo de incapacidade
ou incompeténcia, mas apenas de uma maior necessidade de cuidado, nomeadamente no caso de doengas
degenerativas do foro psiquiatrico e neuroldgico, e visando alargar o ambito de intervencao da lei para a
proteccdo destas pessoas, ndo pela sua inclusao no conceito de incapazes do regime anterior, mas através
da reforma deste regime, GERALDO ROCHA RIBEIRO, A Protecgio do Incapaz Adulto no Direito Portugués, Coim-
bra, Coimbra Editora, 2010, p. 11.
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em vigor do Codigo Civil de 1966 este facto nao seria um problema, o mesmo ja
nao pode dizer-se nos tempos que correm, mercé da evolugao social e demogra-
fica, pois a populagao portuguesa tem vindo a envelhecer e a esperanga média de
vida a aumentar consideravelmente, como o préprio anteprojecto de lei sublinha’.
Além disso, o facto de a lei ter deixado de elencar qualidades minguantes'’ ou ra-
z0es comportamentais que podem conduzir ao decretamento de uma medida de
acompanhamento, tendo adoptado uma formulacao menos rigida e mais ade-
quada, permite abranger outros problemas de satide ou outras situagdes, para além
do alcoolismo, da tdxico-dependéncia ou da prodigalidade, como a dependéncia
de jogos de video e mesmo a “adesdo a seitas ilegais com praticas perigosas para
o proprio corpo ou (...) a radicalizacao politico-militar”*'.

Por outro lado, e esta é também uma novidade, a lei eliminou a dualidade
anteriormente existente: deixam de existir a interdi¢do e a inabilitacdo (que eram
dois institutos diferentes e que obedeciam a uma légica distinta, consoante o grau
de incapacidade de facto que atingia a pessoa: a interdigao, para os casos mais gra-
ves, em que a pessoa nao estava capaz de participar no trafico juridico negocial
geral por acto proprio, pelo que tinha de ser substituida por um representante
legal, a semelhanga do que sucede com os menores; a inabilitagao, para os casos
menos graves, em que ainda existia alguma capacidade e, por isso, o incapaz era
apenas auxiliado por um assistente, cabendo-lhe celebrar ele préprio os negocios
em causa, embora a sua validade dependesse de autoriza¢ao do curador) e passa
a existir um unico regime juridico'?, mais flexivel, como veremos, mas mais vago
e indeterminado.

9 Cfr. V. MENEZES CORDEIRO/PINTO MONTEIRO, Da situacio juridica do maior acompanhado. Estudo
de politica legislativa relativo a um novo regime das denominadas incapacidades dos maiores, cit., pp. 33 e ss.

10'Na verdade, a Resolugdo do Conselho de Ministros n.° 63/2015, de 25 de Agosto, ja afirmava
que a surdez-mudez e a cegueira deviam ser “abandonadas enquanto fundamento da interdigao”, por
ndo justificarem a perda do poder de condugdo da prépria vida, atendendo a evolugao tecnoldgica e ao
aumento da autonomia e da qualidade de vida das pessoas que apresentam estas qualidades minguan-
tes. V. MARIA RAQUEL GUIMARAES, «Este pais nao é para velhos? A protecgdo das pessoas maiores inca-
pazes no direito civil portugués; Perspectivas de evolucao», in HELENA MOTA/MARIA RAQUEL GUIMARAES
(coords.), Autonomia e heteronomia no Direito da Familia e no Direito das Sucessoes, Coimbra, Almedina, 2016,
pp- 241 e 242.

" MENEZES CORDEIRO/PINTO MONTEIRO, Da situagio juridica do maior acompanhado. Estudo de politica
legislativa relativo a um novo regime das denominadas incapacidades dos maiores, cit., pp. 118.

12 A Proposta de Lei refere que o modelo adoptado é “um modelo de acompanhamento e nao
de substituicao, em que a pessoa incapaz é simplesmente apoiada, e ndo substituida, na formagao e ex-
teriorizagdo da sua vontade. Por comparagao com o regime atual, é radical a mudanca de paradigma.
Este modelo é o que melhor traduz o respeito pela dignidade da pessoa visada, que é tratada nao como
mero objeto das decisdes de outrem, mas como pessoa inteira, com direito a solidariedade, ao apoio e
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Actualmente, nos termos do art. 140.°, n.° 1, “[o] acompanhamento do maior
visa assegurar o seu bem-estar, a sua recuperagao, o pleno exercicio de todos os seus
direitos e o cumprimento dos seus deveres, salvo as excegdes legais ou determinadas
por sentenga”. Portanto, a lei deixa muito claro que s6 serd coarctada a sua possibi-
lidade de agir na exacta medida da diminui¢do da sua capacidade real®, que devera
ser concretamente atestada em juizo. Por isso mesmo é que o n.° 2 da norma consagra
um principio de supletividade, ao afirmar que “[a] medida nao tem lugar sempre
que o seu objectivo se mostre garantido através dos deveres gerais de cooperacao e
de assisténcia que no caso caibam”.

Apesar da vaguidade de algumas solugdes do novo regime e da apreensao
que esta nos suscita, é preciso saudar a ratio legis: garantir que, em primeiro lugar,
estd o interesse do beneficiario destas medidas'. Nao o interesse dos familiares ou

protecao especial reclamadas pela sua situacdo de vulnerabilidade”. Proposta de Lei n.® 110/XIIL, p. 4,
cit. Contudo, o anteprojeto de lei, embora defendesse o modelo monista do acompanhamento, nao deixou
de sublinhar que este modelo nao pode existir na sua forma pura, visto que, no limite, havera sempre
situagdes mais graves como as de deficientes profundos, de doentes com Alzheimer em estado avangado
ou de doentes em coma, que terdo de ser representados. V. MENEZES CORDEIRO/PINTO MONTEIRO, Da si-
tuacdo juridica do maior acompanhado. Estudo de politica legislativa relativo a um novo regime das denominadas
incapacidades dos maiores, cit., pp. 103 e 104.

13 Uma das criticas feita ao anterior regime da interdi¢ao era precisamente a da ingeréncia exces-
siva na vida do incapaz, perguntando-se alguns autores se este regime atingia o objectivo de proteccao
do incapaz ou se, por ser demasiado rigido e ablativo, automatico e ndo atender as reais e concretas ca-
pacidades de cada um, nao deveria passar por uma reforma, tal como ja sucedera em alguns ordenamen-
tos juridicos, como o alemao, onde este instituto caira e fora substituido por um modelo de acompanha-
mento. Cfr. RAUL GUICHARD ALVES, «Alguns aspectos do instituto da interdicao», cit., p. 42. O autor afir-
mava que “[d]e um modo geral, a incapacidade implica uma limitagao da liberdade civil do sujeito e dos
seus direitos fundamentais; nessa medida, contende com a ordem constitucional e a ordem publica. E
coisa semelhante se pode dizer do regime da inabilitagdao”, pelo que “tais restri¢des s6 lograrao nos dias
de hoje justificar-se cabalmente a luz da protecgao do proprio incapaz. E s6 nessa estrita medida”. Idem,
p- 41. Igualmente considerando de duvidosa constitucionalidade as restri¢des existentes no regime ante-
rior aos direitos das pessoas com deficiéncia mental, que nao podiam casar (cfr. art. 1601.%, al. b), do CC),
constituir uma unido de facto legalmente protegida (cfr. art. 2.° al. b), da Lei n.° 7/2001, de 11 de Maio),
ter acesso a técnicas de procriagao medicamente assistida (cfr. art. 6.°, n.° 2, da Lei da Procriacio Medica-
mente Assistida) e de exercer as responsabilidades parentais (cfr. art. 1913.°, n.° 1, al. b), do CC), v. JORGE
DUARTE PINHEIRO, «As pessoas com deficiéncia como sujeitos de direitos e deveres. Incapacidades e su-
primento — a visao do Jurista», cit., p. 28. No mesmo sentido, ALEXANDRA CHICHARO DAS NEVES, «Criticas
ao regime da capacidade de exercicio da pessoa com deficiéncia mental ou intelectual —a nova concecao
da pessoa com deficiéncial», in MARGARIDA PAz (org.), Interdigdo e Inabilitagdo, cit., p. 136.

“ E importante reter que também o anterior regime das incapacidades visava garantir o inte-
resse do incapaz, uma vez que era vocacionado para a sua proteccao, por vezes, “em manifesto detri-
mento do trafico juridico negocial” (cfr. HEINRICH EWALD HORSTER, A Parte Geral do Codigo Civil Portugués.
Teoria Geral do Direito Civil, cit., p. 331); no entanto, simultaneamente, em especial no caso da inabilitacao,
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dos seus herdeiros, da sociedade ou do Estado, mas o interesse de uma pessoa que,
apesar de ver as suas capacidades (muito ou pouco) diminuidas, ndo deixa de ter
direito a ser ouvida e a ter peso decisério na forma como a sua vida deve seguir.
Numa férmula muito semelhante a utilizada para as criangas (onde a lei recorre ao
principio do “superior interesse da crianga”), o legislador consagrou neste ambito
o “interesse imperioso do beneficiario”’® das medidas de acompanhamento (art.
143.°, n.° 2).

Analisemos, entao, em que consiste o regime do maior acompanhado, apon-
tando as diferengas relativamente ao regime anterior.

2. O regime do maior acompanhado

2.1. O principio da autonomia privada e do respeito pela vontade do beneficidrio
das medidas de acompanhamento; legitimidade para intentar a acgio

Tal como sucedia no regime anterior, é necessaria uma decisao judicial para
que um maior possa beneficiar de medidas de acompanhamento. Esta decisao s
pode ser tomada apds ponderacao das provas apresentadas e de audicao pessoal e
directa do beneficiario, para que o juiz possa avaliar presencialmente da capacidade
real deste e, cremos nos, ausculta-lo, se possivel, sobre as medidas a implementar.
Até porque cabe ao tribunal designar o acompanhante — que tera de ser uma pessoa
maior e no pleno exercicio dos seus direitos — mediante a escolha do beneficidrio (ou do
seu representante legal, caso o beneficiario ainda seja menor, cfr. o art. 143.°, n.° 1).

Esta é uma novidade de grande relevancia, pois reconhece-se ao beneficiario
uma possibilidade que no regime anterior nem sequer era ponderada. Contudo,
cremos que o principio do respeito pela autonomia privada e pela vontade do be-

beneficiavam-se terceiros que tivessem “interesse numa gestao prudente do seu patriménio”. Neste
sentido, ANABELA SUSANA DE SOUSA GONCALVES, Breve estudo sobre o regime juridico da inabilitacdo, cit., pp.
114, 117 e 118; entendendo que “[a] interdigdo e a inabilitagao estao longe de proporcionarem boas so-
lucdes” e que no regime da inabilitacdo se da mais relevancia a protecgao do patriménio do que a pro-
tecgao da pessoa do incapaz, JORGE DUARTE PINHEIRO, «As pessoas com deficiéncia como sujeitos de
direitos e deveres. Incapacidades e suprimento — a visao do Jurista», cit., p. 32.

15 Sobre o principio do “superior interesse do incapaz”, v. GERALDO ROCHA RIBEIRO, A Protecgio
do Incapaz Adulto no Direito Portugués, cit., pp. 443 e ss., onde o autor explica que cabe ao cuidador agir
de acordo com o subjectivamente adequado, ou seja, agir conforme os interesses da pessoa protegida,
promovendo a sua autodeterminacio, por um lado, e assegurando o seu cuidado pessoal e patrimonial,
por outro. O autor considera que o respeito pela autonomia do incapaz podera conduzir, em certos
casos, a que “se postergue a funcao de cuidado”. Idem, p. 445.
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neficiario, que aqui se manifesta, tem de pressupor que este se encontra em condi-
¢Oes de poder escolher. A lei ndo o refere expressamente, mas cremos que o juiz
devera interpreta-la neste sentido'.

Uma outra norma que consagra uma solucao inspirada na autonomia pri-
vada do eventual futuro beneficidrio € a consagrada pela nova redaccao do art. 156.°.
A lei prevé nesta norma a possibilidade de uma pessoa celebrar um mandato para
a gestao dos seus interesses, prevenindo uma eventual necessidade de acompanha-
mento?. Ou seja, prevendo que, no futuro, ird necessitar de medidas de acompa-
nhamento, como sucede nos casos de diagnéstico de doencas degenerativas, a
pessoa, ainda perfeitamente capaz, pode escolher um mandante com vista a acom-
panhamento, com ou sem poderes de representacao. Nos termos do n.° 2 do art.
156.°, este mandato segue as regras gerais, devendo especificar os direitos em causa
e o ambito da eventual representacdo (caso se trate de um mandato com poderes
de representagao), bem como quaisquer outros elementos ou condigdes de exercicio.
Como nao podia deixar de ser, € livremente revogavel e mesmo que, no futuro, o
mandante ja ndo se encontre em condigdes de proceder a sua revogacao, a cessagao
do mandato sera imposta pelo tribunal quando seja razoavel presumir que a von-
tade do mandante seria a de revogar (art. 156.°, n.’ 4). Por outro lado, a existéncia
deste contrato de mandato sera tomada em conta pelo tribunal, nomeadamente
para a designagao do acompanhante e para a definicao do ambito da protecgao a

16 Alias, o anteprojecto ia neste sentido, pois determinava que o acompanhante era “designado”
pelo beneficiario, mas esta escolha estava sujeita a confirmacao judicial, “para prevenir abusos e para
defender o visado”. V. MENEZES CORDEIRO/PINTO MONTEIRO, Da situagdo juridica do maior acompanhado.
Estudo de politica legislativa relativo a um novo regime das denominadas incapacidades dos maiores, cit., pp.
121, anotagao 1 ao art. 143.°.

17 Uma solugdo semelhante a consagrada no diploma das Directivas Antecipadas de Vontade
(DAV) e do Testamento Vital, em que a pessoa, ainda capaz, escolhe um procurador de cuidados de satde,
ou seja, quem vai decidir no seu lugar no que toca a prestacao destes cuidados, quando ja nao estiver em
condicdes de o fazer por si (cfr. art. 11.° e ss. da Lei n.° 25/2012, de 16 de Julho). Raquel Guimaraes afirmava
que o primeiro sinal de mudanga do regime portugués das incapacidades surgiu precisamente com a
adopgao das DAV. V. MARIA RAQUEL GUIMARAES, «Este pais nao ¢ para velhos? A proteccao das pessoas
maiores incapazes no direito civil portugués; Perspectivas de evolugao», cit., p. 239.

Curiosamente, as DAV sao um “documento unilateral e livremente revogavel em que uma pes-
soa maior de idade e capaz, que ndo se encontre interdita ou inabilitada por anomalia psiquica, manifesta
antecipadamente a sua vontade consciente, livre e esclarecida, no que concerne aos cuidados de satde
que deseja receber, ou nao deseja receber, no caso de, por qualquer razao, se encontrar incapaz de ex-
pressar a sua vontade pessoal e autonomamente” (art. 2.°, n.° 1, da referida Lei n.° 25/2012). O legislador
esqueceu-se de alterar esta norma, apesar de ter alterado o art. 4.°, al b), estabelecendo que podem ou-
torgar um documento de DAV as pessoas que “[n]ao estejam em situagdo de acompanhamento, caso a
sentenga que a haja decretado vede o exercicio do direito pessoal de testar”. Supomos, assim, que tam-
bém o art. 2.°, n.° 1, tera de passar a ser interpretado no mesmo sentido.
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conceder ao beneficiario; o mandato sera, assim, aproveitado, no todo ou em parte,
pelo tribunal®.

Finalmente, nos termos do art. 141.°, n.° 1, tém legitimidade para intentar a
acgao o prdprio beneficidrio (!), ou, mediante a sua autorizagdo, o seu conjuge, unido
de facto ou qualquer parente sucessivel. Como vemos, mais uma vez, a lei sublinha
aqui a importancia de se respeitar a vontade do eventual beneficidrio destas me-
didas de acompanhamento. Em principio, s6 com o concurso da sua vontade é que
o processo pode ser instaurado. No entanto, caso o maior ndo esteja em condi¢oes
de prestar a sua autorizagao, livre e conscientemente, ou caso exista um outro fun-
damento atendivel, o tribunal pode suprir a sua falta (art. 141.°, n.° 2). E de reter
que o Ministério Pblico nao necessita da autorizagao do beneficidrio para requerer
o acompanhamento (art. 141.°, n.° 1, in fine), o que se explica pelo facto de este pos-
suir competéncia para zelar pelos interesses dos incapazes e de nao possuir outro
interesse na ac¢do que nao seja a proteccao do beneficidrio.

A semelhanca do regime anterior, 0 acompanhamento pode ser requerido
dentro do ano anterior a maioridade, para produzir efeitos a partir desta (art. 142.°).
Neste caso, no entanto, o novo regime nao criou uma legitimidade especial (que
no regime antigo so existia na pessoa dos progenitores que exercessem as respon-
sabilidades parentais e na figura do Ministério Publico), pelo que se lhe aplicara a
regra geral. SO que, agora, o tribunal tera de suprir a falta de autorizagao do menor
(que nao tem capacidade para a prestar) nos termos ja descritos.

2.2. Quem pode ser acompanhante
Como ja vimos, em respeito pela vontade do beneficiario, € a este (ou ao seu

representante legal, caso ainda estejamos perante um menor) que cabe escolher o
seu acompanhante, sendo este designado judicialmente. Contudo, caso este ndao o

18 Na versdo do anteprojecto, o art. 156.°, n.° 3, dizia expressamente que “[s]endo decretado 0 acom-
panhamento, a sentenca pode validar, no todo ou em parte, o mandato, sob pena de caducidade”, ou seja,
cabia claramente ao tribunal proceder a um controle efectivo do mandato, decidindo pela sua manutengao,
alteragdo ou caducidade, averiguando se este era do seu interesse, pois o anteprojecto considerava haver
“riscos sérios” de “nas primeiras fases da deméncia” o beneficiario poder ser influenciado, podendo o
mandato ser-lhe “subtraido por qualquer familiar ou pessoa proxima, sem fins (totalmente) altruistas”. A
solugao proposta visava encontrar um equilibrio entre os interesses do beneficidrio e a sua livre autodeter-
minagao (v. MENEZES CORDEIRO/PINTO MONTEIRO, Da situagio juridica do maior acompanhado. Estudo de politica
legislativa relativo a um novo regime das denominadas incapacidades dos maiores, cit., pp. 128 e 129). A redacgao
que vingou nao é tao assertiva, mas cremos dever ser interpretada igualmente neste sentido, a bem do in-
teresse imperioso do beneficiario. Tudo devera depender do prudente arbitrio do juiz.
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faca, nomeadamente por se encontrar impossibilitado, o n.° 2 do art. 143.° deter-
mina que o acompanhamento sera deferido, no respectivo processo, a pessoa que
melhor salvaguarde o interesse imperioso do beneficiario. A norma elenca, de
forma nao taxativa (como pode verificar-se pelo “designadamente”) uma série de
pessoas que poderao ser designadas acompanhantes. A lei ndo afirma, como fazia
no regime anterior, que a ordem do elenco deve ser respeitada, pois o critério é
apenas o de que se designara a pessoa que melhor salvaguarde o interesse impe-
rioso do beneficiario.

Assim, poderao ser designados acompanhantes:

a) o conjuge nao separado, judicialmente ou de facto (a semelhanca do art.
143.°,n.°1, al. a), do anterior regime, embora a lei tenha eliminado a mencao a culpa
na separacao de facto);

b) o unido de facto (o que € uma novidade e vem na esteira do reconheci-
mento de importancia social e juridica as unides de facto);

¢) qualquer dos pais (também a estes podia caber a tutela ou a curatela no
regime anterior, embora essa possibilidade viesse elencada apenas em terceiro
lugar, depois da pessoa que estes, eventualmente, tivessem designado em testa-
mento ou documento auténtico ou autenticado, o que, manifestamente, nao fazia
sentido, caso os pais ainda estivessem vivos);

d) a pessoa designada pelos pais ou pela pessoa que exerca as responsabili-
dades parentais, em testamento ou documento auténtico ou autenticado;

e) os filhos maiores (sendo que no novo regime a lei ja nao prefere o mais
velho aos restantes, pois, como vimos, o critério da escolha é apenas o da pessoa
que melhor salvaguarde o interesse imperioso do beneficiario);

f) qualquer dos avds (o que também é uma novidade);

g) a pessoa indicada pela institui¢do em que o acompanhado esteja integrado
(como lares de idosos, etc.);

h) o mandatario a quem o acompanhado tenha conferido poderes de repre-
sentagao (respeitando-se a escolha prévia do beneficiario, feita num momento em
que este, de forma consciente, prevendo a possibilidade de posteriormente vir a
necessitar de medidas de acompanhamento, tenha designado um mandatario para
este efeito, nos termos que vimos supra);

i) outra pessoa iddnea (caso nenhuma das pessoas elencadas acima possa
ou deva exercer o cargo).
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O art. 143.°, n.° 3, ainda prevé a possibilidade de serem designados varios
acompanhantes com diferentes fungdes, o que é, também, uma novidade', espe-
cificando-se as atribui¢des de cada um.

O conjuge, os ascendentes e os descendentes ndo podem escusar-se ou ser
exonerados das suas fungdes como acompanhantes (art. 144.°, n.° 1), mas os descen-
dentes podem ser exonerados ao fim de cinco anos, a seu pedido, se houver outros
descendentes idéneos para assumir o cargo em seu lugar, tal como ja sucedia no
regime anterior. No entanto, é de questionar por que razao a lei nao colocou o unido
de facto na mesma situacao do conjuge (ja que o fez relativamente a possibilidade
de o unido de facto vir a ser designado acompanhante). Possivelmente, a lei tera
considerado que os lagos que unem os unidos de facto ndo sao tao fortes como os
que unem os cOnjuges: 0s primeiros nao assumiram, como os segundos, um estatuto
que os obriga a colaborar entre si e a entreajudar-se (cfr. o dever de cooperacao dos
conjuges, previsto nos arts. 1672.° e 1674.°). Dai que os unidos de facto possam as-
sumir o papel de acompanhantes se quiserem, mas nao possam ser obrigados a
fazé-lo. Nao deixa de ser algo estranho, apesar de tudo, que a lei atribua ao unido
de facto a possibilidade de ser designado acompanhante — reconhecendo que as
unides de facto se tém tornado cada vez mais frequentes e assumido uma impor-
tancia crescente nas relagdes sociais — mas nao lhe atribua as correspondentes obri-
gagdes... Assim, o unido de facto (tal como as restantes pessoas elencadas no art.
143.°) pode pedir escusa com os fundamentos previstos no art. 1934.° ou ser substi-
tuido, a seu pedido, ao fim de cinco anos (art. 144.°, n.° 3).

2.3. Medidas de acompanhamento previstas na lei e poderes/deveres do acompa-
nhante

Vejamos agora em que podem consistir as medidas de acompanhamento
elencadas no art. 145.°.

On.°1 reforca o principio de que parte a lei e que é o principio do respeito,
na medida do possivel, pela autonomia privada e pela vontade do beneficidrio, ao
determinar que o acompanhamento se limita ao necessario. Assim, o juiz nao esta
limitado ao que tiver sido pedido na acgao, estabelecendo em cada caso concreto,
de acordo com a situagao do beneficiario, uma ou mais das medidas previstas.

1 Embora, no regime anterior, pudesse ser cumulada com a tutela ou a curatela uma adminis-
tracdo de bens, ndo podia haver varios tutores ou curadores.
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Assim, nos termos da al. a), 0 juiz pode cometer ao acompanhante o exerci-
cio das responsabilidades parentais (ou dos meios de as suprir, conforme as cir-
cunstancias) do beneficidrio, caso este nao esteja em condigdes de as exercer por
si, sendo, por isso, de pleno direito inibido do seu exercicio, cfr. a nova redacgao
do art. 1913.°, n.° 1, al. b).

A al. b) prevé a possibilidade de o juiz atribuir ao acompanhante o regime
de representagao geral — caso em que o acompanhante é um representante legal
do beneficiario, substituindo-o na celebragdo de todos os negdcios juridicos da
sua vida corrente, a semelhanca do tutor no anterior regime da interdi¢ao —ou de
representacgao especial — em que o acompanhante apenas substituira o beneficiario
na realizagdo de determinados negocios ou actos, que a sentenca especificard ex-
pressamente, o que significa que o beneficiario podera actuar livremente no que
toca aos remanescentes. Se for cometida ao acompanhante a representacao legal
do beneficidrio, aplicam-se, mutatis mutandis, as regras da tutela (cfr. art. 145.°, n.°
4), podendo o tribunal dispensar a constituicao do conselho de familia.

A al. ¢) prevé a possibilidade de ser cometida a0 acompanhante a adminis-
tragao total ou parcial de bens do beneficiario, aplicando-se, com as devidas adap-
tagOes, as regras previstas para os menores nos arts. 1967.° e ss. (cfr. art. 145.°, n.°
5). O anteprojecto explica que a insercao da figura da “administracao de bens pode
ser util quando esteja em causa a gestao complexa de patrimdnios”®.

De todo o modo, quaisquer actos de disposi¢do de bens imoveis* necessi-
tam de autorizagao judicial prévia e especifica® (cfr. o n.° 3 do art. 145.°).

20'V. MENEZES CORDEIRO/PINTO MONTEIRO, Da situagdo juridica do maior acompanhado. Estudo de
politica legislativa relativo a um novo regime das denominadas incapacidades dos maiores, cit., p. 123, anotagao
3 ao art. 145.°.

2! Esta solugdo é uma novidade, pois no regime anterior nao se distinguia entre bens iméveis
ou moveis. O representante legal do incapaz, devido as remissoes legais feitas para o regime da meno-
ridade pelos arts. 139.° e 156.°, tinha de requerer a autorizagdo do Ministério Publico (e ja ndo do tribu-
nal, por forca dos arts. 1.°, 2.°, n.° 1, al. b), 4.° e 16.° do Decreto-Lei n.° 272/2001, de 13 de Outubro), para
poder realizar os actos previstos no art. 1889.°, nomeadamente, para alienar ou onerar (quaisquer) bens,
salvo tratando-se de alienagao onerosa de coisas susceptiveis de perda ou deterioragao (v. art. 1889.°,
n.°1, al. a)). No actual regime juridico cairam as remissdes legais para o regime da menoridade, ou seja,
o maijor acompanhado néo € equiparado ao menor, pelo que as normas referidas ja nao se aplicam.

2 Como explicamos na nota anterior, apesar de o Codigo Civil manter a designagao do tribunal
no art. 1889.° (e ss.), 0 Decreto-Lei n.® 272/2001, de 13 de Outubro, veio deslocar varias das competéncias
do tribunal para o Ministério Puiblico, estabelecendo o art. 16.° deste diploma que as referéncias efec-
tuadas a competéncia dos tribunais judiciais nesta matéria se consideram efectuadas ao Ministério Pu-
blico, ainda que a letra das normas (como as referidas no CC) nao tenha sido alterada. Assim, apesar
de a Lei n.° 49/2010, de 14 de Agosto, que aprovou o regime do maior acompanhado, ter mantido no
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A al. d) prevé a possibilidade de o juiz cometer ao acompanhante a autori-
zagao prévia para a pratica de determinados actos ou categorias de actos. Ou seja,
esta alinea permite criar um acompanhamento que se assemelha ao anterior regime
da inabilitagao, pois o acompanhante vai actuar ao lado do beneficiario, autori-
zando previamente que este celebre, por acto proprio, os negdcios previstos na
sentenca e que estarao sujeitos a este regime.

Finalmente, numa categoria residual que permitira abranger casos nao pre-
vistos nas solugdes anteriores, a al. €) prevé que o juiz possa cometer ao acompa-
nhante outro tipo de intervengodes, devidamente explicitadas, de acordo com as
necessidades do beneficiario em concreto®.

Como vemos, o desenho legal é bastante flexivel. Apesar de nos encontrar-
mos num regime monista, o juiz tem uma grande margem de manobra, podendo,
até, criar medidas nao previstas nas als. a) a d), com base na categoria residual da
al. e). Isto permitir-lhe-a ir ao encontro das reais necessidades de proteccao e de
acompanhamento do beneficiario. Em casos mais graves, justificar-se-a a atribuicao
de um regime de representacao legal geral, em que o beneficidrio nao podera dis-
por dos seus bens, nem administra-los; em casos medianos, podera justificar-se
uma representagao especial (em que o acompanhante substituira o beneficiario na
celebracao de negdcios de administracao e de disposicao de apenas certos bens, fi-
cando os restantes, por exemplo, sujeitos a sua autorizacdo prévia, conjugando-se
as als. b) e d); em casos menos graves, podera ser apenas aplicada a medida pre-
vista na al. d), podendo o beneficiario necessitar da autorizagao do acompanhante
apenas para actos de disposi¢ao de bens (mas podendo realizar negocios de mera
administracao por si, sem qualquer acompanhamento), etc.

Contudo, como vimos, ndo deixa de ser um pouco vago: agora, 0 acompa-
nhante pode possuir muitas prerrogativas diferentes, o que pode tornar dificil con-
trolar, na pratica, o funcionamento desta figura, comprometendo o principio da
seguranga juridica. No regime anterior, eram claros quais os poderes do tutor ou
do curador. As duas figuras estavam bem delimitadas. Agora, temos uma tnica fi-

texto do CC a necessidade de autorizagao judicial, alterou também o Decreto-Lei n.° 272/2001, incluindo
no art. 2.°,n.° 1, al. b), a “[a]utorizagdo para a pratica de atos pelo representante legal do menor ou do
acompanhado, quando legalmente exigida”, deixando claro que esta competéncia pertence ao Ministério
Publico.

# Por exemplo, “0 acesso a informagao bancdria, a intervengao para certas operagdes bancarias
ou mobilidrias e a guarda de objetos valiosos ou preciosos”. V. MENEZES CORDEIRO/PINTO MONTEIRO,
Da situacio juridica do maior acompanhado. Estudo de politica legislativa relativo a um novo regime das deno-
minadas incapacidades dos maiores, cit., p. 123, anotagao 4 ao art. 145.°.
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gura, o acompanhante, que pode corresponder aquilo que antes era um tutor, ou
um curador ou a nenhum dos dois. Sem que a contraparte veja o que ficou decidido
na sentenga, esta dificilmente sabera com o que conta... Em tltima andlise, sera a
realidade pratica a mostrar-nos se estes receios sao infundados.

De todo 0 modo, o acompanhante tem o dever de cuidar do bem-estar do
beneficiario e deve privilegiar a sua recuperagao (se possivel), usando da diligéncia
de um bom pai de familia na concreta situagao em causa (art. 146.°, n.° 1). Para tanto,
deve manter um contacto permanente com o beneficiario. A lei estabelece que este
contacto devera ser, no minimo, mensal, mas permite que o tribunal estabelega outra
periodicidade que considere mais adequada ao caso (art. 146.°, n.° 2).

Além disso, o acompanhante nao pode actuar em conflito de interesses com
o acompanhado (art. 150.°, n.° 1), sob pena de o acto praticado ser anulavel nos
mesmos termos do regime do negdcio consigo mesmo (art. 261.°, ex vi do art. 150.°,
n.° 2). Em caso de necessidade, o acompanhante sempre podera requerer ao tri-
bunal as medidas convenientes ou a devida autorizagao para praticar o acto de
forma valida (art. 150.°, n.° 3). Esta é, também, uma novidade, uma solugao de
aplaudir, que protege os interesses do beneficiario sem atar as maos do acompa-
nhante. Resta perguntarmo-nos quem tera legitimidade para anular os negdcios
celebrados em conflito de interesses. Visto a lei ser omissa, tudo dependera da
concreta situagao do beneficiario. Se possuir capacidade de facto para o fazer por
si (se nao tiver sido decretada uma medida de representacao, por exemplo), a le-
gitimidade pertencer-lhe-a, mas nao excluimos a possibilidade de este poder re-
querer ao Ministério Publico que o faca (atendendo ao facto de a sua capacidade,
de facto, poder encontrar-se diminuida e de a actuagao do Ministério Pablico
poder suprir esta falha). Caso tenha sido atribuida ao acompanhante uma repre-
sentacgao geral, supomos que o beneficidrio desta medida sofrera de uma incapa-
cidade de facto de cuidar dos seus interesses, pelo que tera de ser o Ministério
Publico a fazé-lo, de moto prdprio (se, naturalmente, tiver conhecimento da si-
tuacdo em causa) ou a pedido de quaisquer das pessoas referidas no art. 141.°.

Finalmente, a lei esclarece que as fungdes do acompanhamento sao gratuitas,
sem prejuizo da alocagao de despesas, consoante a condi¢ao do acompanhado e a
do acompanhante (art. 151.°, n.° 1). O acompanhante vera ainda a sua actuacao ser
escrutinada pelo tribunal, a quem prestara contas na pendéncia do acompanha-
mento, se o tribunal assim o determinar; caso contrario, apenas quando cessarem
as suas fungoes (art. 151.°, n.° 2).
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2.4. Os direitos pessoais do maior acompanhado

Uma diferenga de monta relativamente ao regime anterior € a que diz res-
peito aos direitos pessoais.

Os negdcios estritamente pessoais, como o casamento, o testamento e a per-
filhagao, exigem capacidade negocial de gozo*. Ora, no regime anterior, ndo pos-
suiam capacidade negocial de gozo para casar, nos termos da anterior redacgao
do art. 1601.°, al. b), os interditos e os inabilitados com fundamento em anomalia
psiquica e quem sofresse de deméncia notdria, mesmo durante os intervalos ltci-
dos. Nao possuiam capacidade negocial de gozo para perfilhar, nos termos da re-
dacgao anterior do art. 1850.%, os interditos por anomalia psiquica e os notoriamente
dementes no momento da perfilhagdo®. Nao possuiam capacidade negocial de
g0zo para testar os interditos por anomalia psiquica (v. anterior redac¢ao do art.
2189.°, al. b), e art. 2188.°)%.

No actual regime, a lei parte do principio de que o beneficiario tem capaci-
dade negocial de gozo para celebrar negdcios estritamente pessoais e para cuidar
da sua vida pessoal, exercendo por acto proprio os seus direitos pessoais®. Assim,
o art. 147.°, n.° 1, estabelece que apenas em caso de a sentenga da decisao de acom-
panhamento determinar o contrario é que o beneficidrio nao podera casar, testar,
perfilhar, exercer outros direitos pessoais ou celebrar negdcios da sua vida corrente.
Portanto, o novo regime determina, em regra, a validade dos negdcios da vida cor-
rente realizados pelo beneficidrio, sem exigir os pressupostos que eram exigidos
pelo anterior regime: que o negdcio estivesse ao alcance da sua capacidade natural

% Sendo esta, assim, a idoneidade de adquirir ou exercer direitos ou de assumir e cumprir obri-
gagdes por acto proprio e com eficacia juridica no ambito de negocios estritamente pessoais, como sendo
o casamento, a perfilhacio e o testamento, em que a pessoa nao se pode fazer substituir, pelo que a sua
falta é insuprivel. Sem esta, ha uma proibigao absoluta de celebracao destes negdcios, pelo que a pessoa
nao pode tornar-se titular destes direitos. Cfr. HEINRICH EWALD HORSTER, A Parte Geral do Cédigo Civil
Portugués. Teoria Geral do Direito Civil, cit., pp. 309 a 311 e 315 a 316.

*Ja os inabilitados podiam perfilhar sem necessitar de autorizagdo prévia do curador, cfr. o
art. 1850.°, n.° 2.

% A este respeito v., por todos, CARLOS ALBERTO DA MOTA PINTO/ANTONIO PINTO MONTEIRO/PAULO
Morta PINTO, Teoria Geral do Direito Civil, cit., p. 240.

¥ O anteprojecto afirma que um dos “objetivos do atual Direito de protecao dos maiores é, pre-
cisamente, o reconhecimento da liberdade para a pratica de direitos pessoais”, tendo subscrito as cor-
rentes doutrinais de interven¢ao minima ja referidas nesse sentido e os termos da Convengao de Nova
Iorque. MENEZES CORDEIRO/PINTO MONTEIRO, Da situagdo juridica do maior acompanhado. Estudo de politica
legislativa relativo a um novo regime das denominadas incapacidades dos maiores, cit., p. 124, anotagao 1 ao
art. 147.°.
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e que s implicasse despesas de pequena importancia (cfr. art. 127.°, n.° 1, al. b), por
remissao dos antigos arts. 139.° e 156.°). Em nossa opiniao, o anterior regime per-
mitia uma protec¢ao mais efectiva do incapaz, sem lhe retirar a possibilidade de
cuidar da sua vida quotidiana. De todo o modo, caso o beneficiario nao esteja em
condigdes de celebrar o negdcio no momento em que o faz, ssmpre podera recorrer
subsidiariamente ao regime da incapacidade acidental do art. 257.°, em ultima ratio®.

On.°2 donovo art. 147.° esclarece sobre o que sejam direitos pessoais, elen-
cando os direitos de casar ou de constituir situagdes de uniao de facto, de procriar®,
de perfilhar ou de adoptar, de cuidar e de educar os filhos ou os adoptados, de es-
colher profissao, de se deslocar no pais ou no estrangeiro, de fixar domicilio e re-
sidéncia, de estabelecer relagdes com quem entender e de testar. Esta enumeragao
¢é exemplificativa, como se deduz da expressao “entre outros”, cabendo aqui, tam-
bém, por exemplo, decisdes sobre intervengdes cirtirgicas ou tratamentos médicos,
sujei¢ao a exames clinicos, etc.

Esta solugao da lei ndo deixa de nos suscitar reservas. Compreendemos a
ratio legis: o principio é o da capacidade e sd nos casos extremos em que esta, visi-
velmente, nao exista é que tal devera ser declarado pelo tribunal. Contudo, esta
solugao implica que o juiz tenha de se pronunciar especificamente sobre todos os
casos em que o beneficiario ndo possa exercer direitos pessoais. Ora, tal previsao
pode ser demasiado dificil e, como a regra € a da capacidade, caso o juiz nada diga,
seja por esquecimento ou seja por nao se verificar nenhuma situagdo no momento
que exija decisao, o beneficiario podera ver-se na posi¢ao de nao conseguir exercer
de facto alguns dos direitos para os quais possui capacidade a luz do Direito. Pen-
semos no exemplo de o beneficiario ser chamado a decidir sobre intervengdes ci-
rurgicas (suas ou dos filhos menores), quando tal ndo esteja previsto na sentenca,
mas o beneficiario nao seja, efectivamente, capaz de ponderar todos os riscos, efei-
tos secundarios, alternativas médicas, etc. Isto significa que o beneficiario (ou os

% Neste sentido, embora no regime anterior, permitindo ao incapaz anular, com base no art.
257.°, negdcios para os quais tivesse excepcional capacidade nos termos do art. 127.°, aplicavel por re-
missao dos arts. 139.° e 156.°, AGOSTINHO CARDOSO GUEDES, «Algumas notas sobre os artigos 150.°, 149.°
e 147.° do Coédigo Civil», in Juris et de Jure — Nos 20 anos da Faculdade de Direito da Universidade Catdlica do
Porto, Porto, Universidade Catolica Editora, 1998, p. 315. A proteccido desta norma, no entanto, € mais
reduzida, por atender também aos interesses da contraparte, ao contrario do regime das incapacidades,
que defende cegamente os interesses dos incapazes.

¥ Sobre o direito a autodeterminagao sexual da pessoa deficiente mental, v. ALEXANDRA CHICHARO
DAS NEVES, «Criticas ao regime da capacidade de exercicio da pessoa com deficiéncia mental ou intelectual
—anova concecao da pessoa com deficiéncial», cit., pp. 140 e ss., em especial, pp. 144 e 148 e ss.
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seus filhos menores) podera(ao) ficar desprotegido(s), por ser tratado pela lei como
capaz, quando, efectivamente, nao o é.

Curiosamente, a lei prevé a situagao do internamento do beneficiario. O art.
148.° prevé que o internamento de maior acompanhado depende de autorizagao ex-
pressa do tribunal e que, em caso de urgéncia, este pode ser requerido pelo acom-
panhante, sendo mais tarde ratificado pelo juiz. Esta norma faz-nos crer que, afinal,
pelo menos nos casos mais graves (como o de internamento), a lei nao parte do prin-
cipio de que o beneficiario é capaz de decidir por si, pelo contrario®. Além disso,
como se trata de uma decisao de foro pessoal, cabe ao juiz decidir (e ndo ao acom-
panhante). Cremos que esta norma devera ser aplicada analogicamente, pelo menos,
nas situagdes graves relativas a satide do beneficidrio, para as quais este ndo possua,
de facto, capacidade.

2.5. A invalidade dos actos praticados pelo maior acompanhado

Quando o beneficiario pratique um acto em desrespeito pelas medidas de
acompanhamento decretadas na sentenga, o seu acto sera anulavel, desde que este
seja posterior ao registo do acompanhamento (art. 154.°, n.° 1, al. a)).

Pode, no entanto, suceder que o acto tenha sido praticado antes da decisao
do juiz, mas depois de instaurado o respectivo processo judicial. Neste caso, o acto
sera igualmente anuldvel, mas apenas apds a decisao final, desde que o inicio do
processo tenha sido ja anunciado e o acto tenha causado prejuizo ao beneficiario,
nos termos do art. 154.°, n.° 1, al. b). A lei nao define o que seja “prejuizo”, mas po-
demos langar mao da doutrina que tratava deste conceito ainda no ambito do re-
gime anterior e entender prejuizo como “uma desvantagem patrimonial em termos
objectivos (p. ex. doagao, negdcios com prestagdes nao equivalentes”, a avaliar de
acordo com “a situacdo e as virtualidades (prejuizo oculto ou latente!) criadas no
proprio momento da conclusao do negdcio”?!.

¥ O anteprojecto explica que o regime legal foi cauteloso para protecgao do proprio beneficiario,
que poderia ser levado a pedir um internamento ndo necessario, mas conveniente para os familiares.
Também era prevista a necessidade de autorizagao expressa do tribunal para os casos de aplicagao de
medidas anti-concepcionais, como a esterilizagao compulsoria. A anotagdo 2 ao art. 148.° referia que
esta s6 podia ser considerada quando pudesse estar em causa uma gravidez inconsciente ou de risco,
mediante estrita vigilancia do juiz. V. MENEZES CORDEIRO/PINTO MONTEIRO, Da situacdo juridica do maior
acompanhado. Estudo de politica legislativa relativo a um novo regime das denominadas incapacidades dos maiores,
cit., pp. 124 e 125.

3 HEINRICH EWALD HORSTER, A Parte Geral do Codigo Civil Portugués. Teoria Geral do Direito Civil,
cit., p. 336. Igualmente no sentido de que “o prejuizo deve aferir-se relativamente ao momento da conclusio
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A primeira questao que esta norma levanta tem que ver com a publicidade
a dar ao inicio do processo de acompanhamento. Ao contrario do regime anterior,
que determinava que a proposi¢ao da acgdo era anunciada nos termos da lei de
processo (cfr. anterior redaccao do art. 149.°, n.° 1), o que garantia uma publicidade
minima, permitindo aos interessados ter acesso a esta informacao, no novo regime,
o art. 153.°, n.° 1, estabelece que serd o tribunal a determinar, em cada caso, qual a
publicidade a dar, devendo esta limitar-se ao estritamente necessario para defender
os interesses do beneficidrio ou de terceiros®. Pode, assim, suceder que o juiz en-
tenda nao ser necessaria, sequer, publicidade alguma no caso concreto e, mais
tarde, terceiros venham a negociar com o futuro acompanhado, desconhecendo o
facto de estar em curso um processo de acompanhamento. Pede-se, por isso, cau-
tela. Entende-se o escopo da norma: evitar ferir a susceptibilidade do futuro bene-
ficidrio, ao permitir que a publicidade seja minima (ou até inexistente). Mas tal
facto pode gerar prejuizos na esfera patrimonial do futuro beneficiario, se ele pra-
ticar actos que depois nao se possam anular por nao ter existido a publicidade pre-
vista no art. 154.°, n.° 1, al. b).

Por outro lado, anorma do actual art. 154.°, n.° 1, al. b), aproxima-se da pre-
vista na anterior redacgao do art. 149.°, em que se estabelecia que os actos prati-
cados pelo incapaz no decurso da accdo (depois dos respectivos antncios, mas
antes da decisao final) eram anulaveis, desde que a interdicao (ou inabilitagao)
viesse a ser definitivamente decretada no final do processo e se mostrasse que o
negocio tinha causado prejuizo ao incapaz®.

Na altura, a lei acrescentava no n.° 2 que o prazo dentro do qual a acgao de
anulacdo devia ser proposta sé comegava a contar-se a partir do registo da sen-

do negocio”, CARLOS ALBERTO DA MOTA PINTO/ANTONIO PINTO MONTEIRO/PAULO MOTA PINTO, Teoria Geral
do Direito Civil, cit., p. 238, e Luis A. CARVALHO FERNANDES, Teoria Geral do Direito Civil, Vol. ], cit., p. 356.

% Na anotagdo 2 ao art. 153.°, o anteprojecto refere a possibilidade de o juiz, com discrigao, dar
ordens a institui¢des de crédito, intermedidrios financeiros ou a conservatdrias de registo (estas hipd-
teses vieram a ser consagradas na nova redacgao do art. 894.° do Cédigo de Processo Civil - CPC —,
dada pela Lei n.°49/2018, de 14 de Agosto); sugere, ainda a criacado de um sitio, no Ministério da Justica,
onde fossem publicadas as situagdes ou algumas delas. MENEZES CORDEIRO/PINTO MONTEIRO, Da situagio
juridica do maior acompanhado. Estudo de politica legislativa relativo a um novo regime das denominadas inca-
pacidades dos maiores, cit., p. 127. Assim, a Lei n.® 49/2018, de 14 de Agosto, alterou o art. 893.° do CPC,
estabelecendo que “pode determinar-se a publicagdo de antincios em sitio oficial, a regulamentar por
portaria do membro do Governo responsavel pela area da justica”.

% Entendendo na altura que a “exigéncia da publicidade da ac¢do de interdicao visa a protecgao
de terceiros, prevenindo-os contra uma eventual anulagao dos actos do interditando”, podendo estes
assim “contratar em termos que evitem prejuizos”, HEINRICH EWALD HORSTER, A Parte Geral do Cédigo
Civil Portugués. Teoria Geral do Direito Civil, cit., p. 337.
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tenca, no entanto, a norma nao esclarecia que prazo era este: o prazo geral do art.
287.°,n.° 1 (um ano a contar da cessacao do vicio*), ou o prazo de um ano a contar
do conhecimento da celebragao do negdcio por parte do tutor ou curador® (previsto
no art. 125.°, n.° 1, al. a), a aplicar, mutatis mutandis, aos casos de actos realizados
apos o registo da sentenga por remissao dos arts. 139.° e 156.%%). Ora, o legislador
podia ter aproveitado para esclarecer esta diivida, mas nao o fez. O actual art. 154.°,
n.° 2, limita-se a reproduzir o antigo art. 149.°, n.° 2.

No regime anterior, visto estarmos ja perante o decurso de um processo de
interdigao ou de inabilitagdo, que conduzia, a final, a aplicagdo de uma medida
restritiva da capacidade, sendo aplicaveis as normas da menoridade por remissao
dos arts. 139.° e 156.°, com as devidas adaptagdes, defendiamos que devia inter-
pretar-se o art. 149.°, n.° 2, no sentido de o prazo aqui referido ser o prazo do art.
125.°,n.° 1, al. a), ou seja, um ano a contar do conhecimento do negécio por parte
do tutor ou do curador”. Esta solugao seria aquela que mais beneficiaria o incapaz,
pois permitiria ao seu representante legal (ou assistente), anular o negocio durante
mais tempo. A aplicagao da regra geral do art. 287.°, n.° 1, poderia dar azo a des-
proteccao do incapaz: prevendo o prazo de um ano a contar da cessagao do vicio
e sendo este o vicio da incapacidade, o vicio cessaria no momento em que o incapaz
passasse a estar legalmente representado, ou seja, no momento da sentenca que
decretava a interdicdo ou a inabilitagao e determinava o respectivo tutor ou cura-
dor. Ora, tal significa que podia suceder que, quando o tutor tomasse conheci-
mento da celebragao do negocio, o prazo de anulagao podia ter ja decorrido, em
desfavor dos interesses do incapaz.

Esta solugao interpretativa torna-se extremamente dificil de fazer no actual
regime, uma vez que o legislador nao equiparou o interdito ao menor (nem esta-
beleceu uma norma remissiva semelhante ao anterior art. 156.°, que mandava apli-
car a inabilitagdo as regras da interdigao, com as devidas adaptacdes, em tudo o
que nao estivesse especialmente regulado). Assim, perguntamo-nos nao sé qual é

3 Como considerava HEINRICH EWALD HORSTER, A Parte Geral do Cédigo Civil Portugués. Teoria
Geral do Direito Civil, cit., p. 337.

% Neste sentido, embora sem referir a base legal para esta solugdo, CARLOS ALBERTO DA MOTA
PINTO/ANTONIO PINTO MONTEIRO/PAULO MOTA PINTO, Teoria Geral do Direito Civil, cit., p. 238, n. 264;
igualmente, Luis A. CARVALHO FERNANDES, Teoria Geral do Direito Civil, Vol. 1, cit., p. 356.

% Neste sentido, AGOSTINHO CARDOSO GUEDES, «Algumas notas sobre os artigos 150.%, 149.° e
147.° do Cédigo Civil», cit., p. 312, e Jost ALBERTO GONZALEZ, Cédigo Civil Anotado, Vol. 1, Parte Geral,
Lisboa Quid Juris, 2011, pp. 171 e 172.

¥ No mesmo sentido, ANABELA SUSANA DE SOUSA GONCALVES, Breve estudo sobre o regime juridico
da inabilitacdo, cit., pp. 131 e 132.
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0 prazo para a anulacdo dos negocios celebrados durante o decurso da acgao de
acompanhamento, mas também qual é o prazo para a anulacdo dos actos practi-
cados pelo maior acompanhado apds o registo da sentenca. O novo regime € per-
feitamente omisso a este respeito. Tal faria com que tivéssemos de aplicar o
regime-regra do art. 287.°. Contudo, esta solugao nao se adequa as necessidades
de protecgao do beneficidrio, como vimos. Logo, cremos que deve afastar-se a regra
geral, que nao foi pensada para estes casos, e concluir-se pela existéncia de uma
lacuna.

Ora, nos termos do art. 10.%, n.° 1, havendo um caso omisso, deve aplicar-se
a solugao legal do caso analogo. O caso analogo € o da incapacidade por menori-
dade e, como vimos, faz sentido aplicar aqui o regime previsto no art. 125.°, n.° 1,
al. a). E a solugdo que melhor se compagina com os interesses e as necessidades de
protec¢ao do maior acompanhado. De todo o modo, este prazo (de um ano a contar
do conhecimento) ndo comecara a correr enquanto a sentenga nao for registada,
como determina a nova redacgao do art. 154.°, n.° 2, visto so nesta altura este poder
actuar, uma vez que a sua legitimidade dela resulta.

Pode, ainda, suceder que o acto tenha sido praticado antes do antincio do
inicio do processo. Neste caso e tal como sucedia no regime anterior, aplica-se o
regime da incapacidade acidental por remissao do actual art. 154.°, n.° 3, ou seja,
o0 acto sera anulavel nos termos do art. 257.°. Assim, tém de estar preenchidos
pressupostos tanto do lado do declaratario como do lado do declarante. O pres-
suposto do lado do declarante exige que o eventual beneficiario se encontre aci-
dentalmente incapacitado de entender o sentido da declara¢dao negocial que fez
ou ndo tenha o livre exercicio da sua vontade®. Do lado do declaratario e para
promover um equilibrio entre os interesses das partes (visto que néo existia pu-
blicidade e o declaratario podia nao saber que lidava com alguém que potencial-
mente seria declarado beneficidrio de medidas de acompanhamento), esta
incapacidade terd de ser notdria ou conhecida do declaratario (caso em que este
nao mereceria protecgdo: ou porque sabia da incapacidade; ou porque tinha o

% Ao abrigo do regime anterior, tendo a sentenga fixado a data em que comegou a incapacidade
natural (nos termos do CPC), e caso esta data fosse anterior a data da celebracao do negdcio, entendiam
Antunes Varela e Pires de Lima que existia “uma forte presun¢ao de que o negoécio foi celebrado por
pessoa incapacitada de entender o sentido da declaracao negocial ou privada do livre exercicio da sua
vontade”. V. ANTUNES VARELA/PIRES DE Lima, Codigo Civil Anotado, Vol. I, 4.* ed., Coimbra, Coimbra Edi-
tora, 1987, p. 156. Esta solucdo pode aplicar-se também no regime do maior acompanhado, desde que
a sentenga de acompanhamento fixe “a data a partir da qual as medidas decretadas se tornaram con-
venientes”, nos termos do art. 900.°, n.° 1, do CPC, na redaccao da Lei n.® 49/2018, de 14 de Agosto.
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dever de conhecer a sua existéncia, ja que a lei define, no n.° 2 da norma, que o
“facto é notorio, quando uma pessoa de normal diligéncia o teria podido notar”)®.

Tal como sucedia no regime anterior, mais uma vez, a lei é omissa quanto
ao prazo e a legitimidade para a anulacao destes actos, pelo que seria de aplicar
o0 prazo geral previsto no art. 287.*%. Contudo, visto que ja nos encontramos no
ambito do regime do maior acompanhado (ja foi intentada uma ac¢éo), faz sentido
recorrer-se as mesmas normas cuja aplicagao defendemos em caso de actos reali-
zados apos o antincio da acgao ou apds o registo da sentenga: sera o acompa-
nhante quem tera legitimidade para intentar a acgao de anulacao, no prazo de um
ano a contar do conhecimento do negécio. Caso o acompanhante tenha tido co-
nhecimento da celebracdo do negdcio antes da sentenga, este prazo (de um ano a
contar do conhecimento) ndo comecara a correr enquanto a sentenga nao for re-
gistada, nos termos da nova redacgao do art. 154.°, n.° 24..

Ja ndo podera ser assim caso estejamos perante um acto praticado pelo fu-
turo beneficiario ainda antes de ter sido intentada ac¢ao alguma. Neste caso (tal
como sucede nos casos em que uma pessoa se encontra diminuida na sua capaci-
dade de facto, mas nao chega, sequer, a ser intentada nenhuma acgao), o negdcio
sera anulavel pela aplicacdo directa do regime da incapacidade acidental (e nao
pela remissao operada pelo art. 154.°, n.° 3). Deste modo, nado podemos recorrer ao
regime do maior acompanhado, tendo de nos socorrer do regime geral do art. 287.°,
n.° 1. Ora, 0 prazo serd o prazo de um ano a contar da cessacao do vicio, mas, agora,

¥ O requisito da notoriedade ou cognoscibilidade da incapacidade acidental visa, portanto,
proteger os interesses da contraparte do beneficidrio e a seguranga do tréfico juridico. Caso esta esteja
de boa fé (ndo conhecia nem tinha como conhecer a incapacidade acidental), o negocio nao sera anula-
vel. Nao basta a prova da incapacidade. V., quanto ao regime anterior, HEINRICH EWALD HORSTER, A
Parte Geral do Cédigo Civil Portugués. Teoria Geral do Direito Civil, cit., p. 347.

0 Neste sentido e criticando esta solugdo por entender que o vicio nunca cessava, pelo que o
negdcio se mantinha anuldvel em detrimento das exigéncias de seguranga do trafico juridico negocial,
AGOSTINHO CARDOSO GUEDES, «Algumas notas sobre os artigos 150.°, 149.° e 147.° do Coédigo Civil», cit.,
pp- 304 e ss. O autor defendia, entdo, que se aplicasse analogicamente aos casos previstos no art. 150.°
o prazo do art. 149.°, n.° 2 (um ano a contar do registo da sentenca). Todavia, entendia que, caso nao ti-
vesse sido intentada nenhuma acgao de restricao de capacidade, teria de se recorrer ao regime geral
(arts. 257.° € 287.°) na integra. Ja Carvalho Fernandes defendia a aplicacao do prazo de um ano a contar
do conhecimento do tutor nos casos do antigo art. 150.°, mas nao indica o fundamento legal para esta
solucao. Cfr. Luis A. CARVALHO FERNANDES, Teoria Geral do Direito Civil, Vol. I, cit., p. 355.

1 Neste sentido, no regime anterior, ANABELA SUSANA DE SOUSA GONCALVES, Breve estudo sobre
o regime juridico da inabilitacdo, cit., pp. 126 a 129. Como defendemos a aplicacdo do regime da menori-
dade por analogia na questao da legitimidade e prazos, e o art. 125.%, n.° 1, 1.* parte, remete para o art.
287.°,n.° 2, 0s negdcios ainda nao cumpridos sdo anuldveis sem dependéncia de prazo.
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o vicio ndo cessa, pois, se ndo chegar a ser intentada a acgao, a pessoa nao vera de-
signado um acompanhante. Caso a accao venha a ser intentada, o vicio cessard no
momento em que este seja designado, caso em que possuira legitimidade para in-
tentar a acgao de anulagao do referido acto. Caso a ac¢do de acompanhamento
nunca venha a ser intentada e, portanto, ninguém possa intentar a ac¢ao de anu-
lagdo do acto do maior (aqui ndo acompanhado, embora devesse sé-lo), cabera ao
Ministério Publico fazé-lo, uma vez que este esta estatutariamente vocacionado
para tutelar os incapazes (art. 3.°, n.° 1, al. a), do Estatuto do Ministério Publico,
aprovado pela Lei n.° 47/86, de 15 de Outubro) e os deve representar em juizo, in-
tentando qualquer ac¢do necessdria a tutela dos seus direitos e interesses (art. 23.°,
n.°1, do CPC).

Resta explicar qual o valor juridico dos actos celebrados pelo beneficiario
quando forem praticados depois da sentenca, mas antes do seu registo. A seme-
lhanca do que sucedia no regime anterior, o art. 153.°, n.° 2, manda aplicar a sen-
tenca de acompanhamento o disposto nos arts. 1920.°-B e 1920.°-C.

Assim, nos termos destas normas, as decisdes de acompanhamento tém de
ser registadas na conservatdria do registo civil. Sem o referido registo, ndo podem
ser invocadas contra terceiro de boa fé. Tal significa que, caso um acto seja prati-
cado pelo (ja) beneficiario depois da sentenca mas antes do seu registo, estando a
contraparte de boa fé (portanto, ignorando que negociava com um maior acompa-
nhado), tudo se passa entre as partes como se a sentenga nao existisse, ou seja, terd
de se aplicar o regime previsto na lei para o decurso da acgao (cfr. o art. 154.°, n.°
1, al. b), e n.° 2); caso a contraparte esteja de ma fé (caso saiba da existéncia da sen-
tenca ou tenha o dever de a conhecer), aplica-se o regime previsto na lei para apds
o registo da sentenca (o art. 154.°, n.° 1), pois, apesar de a publicidade nao ter sido
feita, a contraparte nao merece (nem, normalmente, necessita de) proteccao.

Acresce, finalmente, dizer que, em ultima ratio, sesmpre se podera langar mao
do regime da incapacidade acidental, visto esta norma geral ser aplicdvel em qual-
quer situagdo, desde que preenchidos os seus pressupostos??/*.

# Relativamente ao regime anterior, defendendo a aplica¢ao subsidiaria do art. 257.° ao lado
dos antigos arts. 142.° e 149.°, HEINRICH EWALD HORSTER, A Parte Geral do Cédigo Civil Portugués. Teoria
Geral do Direito Civil, cit., p. 337.

4 Embora relativamente ao regime anterior, igualmente no sentido de o regime do decurso
da acgao nao precludir a aplicagao do art. 257.°, uma vez que as normas sao simplesmente diferentes,
possuindo diferentes pressupostos, AGOSTINHO CARDOSO GUEDES, «Algumas notas sobre os artigos
150.°, 149.° e 147.° do Cddigo Civil», cit., pp. 307 e ss.
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2.6. Remogio e exoneragdo do acompanhante; revisio, modificacio e cessagio do acom-
panhamento

A lei determina que o acompanhamento tem de ser revisto pelo tribunal,
de acordo com a periodicidade prevista na sentenga e, no minimo, de cinco em
cinco anos (art. 155.°). Esta revisao pode dar azo a cessagdo ou modificacdao do
acompanhamento nos termos do art. 149.°, mediante o reconhecimento de que as
causas que o justificaram cessaram ou se modificaram. O tribunal pode, até, retro-
agir a cessacao ou modificagdo do acompanhamento a data em que estas causas
cessaram ou se modificaram de facto. Mas esta modificagao ou cessagao do acom-
panhamento pode ainda partir da iniciativa das pessoas previstas no art. 141.°, nao
sendo necessario esperar pela revisao periodica, ou seja, o proprio acompanhado
tem legitimidade para requerer a cessa¢do ou modificagdo do acompanhamento
(cfr. arts. 149.°, n.° 3, e 141.°, n.° 1), solugao que, alids, também se contemplava no
regime anterior.

Independentemente desta possibilidade, mesmo mantendo-se a medida de
acompanhamento decretada, pode justificar-se a remogao e a exoneragao do acom-
panhante designado inicialmente. A lei manda aplicar para este efeito as normas
dos arts. 1948.° e 1950.°, mutatis mutandis. Assim, o acompanhante que falte ao cum-
primento dos seus deveres ou se revele inapto para o exercicio destas fungdes (bem
como aquele que supervenientemente venha a constituir-se numa das situagoes
que impediriam a sua nomeacao) podera ser removido do cargo. Por outro lado,
nos termos do art. 152.°, 0 acompanhante também podera ser exonerado das suas
fungdes a seu pedido, se sobrevier alguma das causas de escusa (previstas no art.
1934.°, ex vi do art. 144.°, n.° 3) ou ao fim de trés anos, caso tenha aceitado o cargo,
embora tivesse fundamento para dele se escusar, desde que a causa da escusa ainda
subsista.

2.7. Aplicagio da lei nova aos anteriores casos de interdicdo e inabilitagdo

Resta saber o que sucede aos casos de interdigao e de inabilitacao decretados
antes da entrada em vigor do novo regime juridico, bem como aos casos pendentes.

O art. 26.°, n.° 1, da Lei n.° 49/2018, de 14 de Agosto, determina que o novo
regime tem aplicagao imediata aos processos de interdi¢ao e de inabilitagao pen-
dentes a data da sua entrada em vigor. O juiz procedera as necessarias adaptagoes
(cfr. art. 26.°, n.° 2).
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Quanto as interdi¢des decretadas antes da entrada em vigor da nova lei, o art.
26.°, n.° 4, manda aplicar, igualmente, o regime do maior acompanhado, passando o
anterior tutor a acompanhante com poderes gerais de representacao; adicionalmente,
0 juiz poderd autorizar a pratica de actos pessoais, directa e livremente, mediante
requerimento justificado (cfr. art. 26.°, n.° 5).

No caso das inabilitagdes decretadas antes da entrada em vigor da nova lei,
o art. 26.°, n.° 6, também manda aplicar o regime do maior acompanhado, passando
o curador a acompanhante e cabendo-lhe autorizar os actos que antes eram sub-
metidos a sua aprovagao.

Em suma, os anteriores tutores e curadores passam a ser acompanhantes,
aplicando-se-lhes o0 novo regime; este acompanhamento pode ser revisto a pedido
do beneficiario, do acompanhante ou do Ministério Publico (cfr. art. 26.%, n.*7 e 8).

3. Conclusao

O novo regime juridico do maior acompanhado, que substituiu os regimes
da interdicao e da inabilitacdo, vem ao encontro da evolugao actual, no sentido de
se reconhecer um maior respeito pela autonomia dos particulares mais vulneraveis,
por um lado, e no sentido de dar resposta aos casos em que a pessoa se vé confron-
tada com a diminuicdo das suas capacidades em razao da sua idade, por outro,
num pais como 0 nosso, que segue a tendéncia ocidental de aumento da esperanga
média de vida.

As solugbes que apresenta sao, em geral, razoaveis e flexiveis, aproveitando,
em alguma medida, solugdes do regime anterior. Contudo, por um lado, a lei ndo
aproveitou para esclarecer algumas davidas suscitadas por este regime; por outro,
o facto de a lei ter eliminado a equiparacao do interdito ao menor e as normas re-
missivas dos regimes de incapacidade dos maiores para o regime-base da meno-
ridade criou uma lacuna potencialmente desastrosa e que € preciso, agora, col-
matar.

Por fim, cremos que o legislador nao quis chamar “incapaz” ao beneficidrio
de medidas de acompanhamento, ainda que este o seja de facto. Dai a utilizacdo da
designagao “maior acompanhado”, politicamente mais correcta e, sem dtivida, sim-
patica. Mas, na verdade, sabe-nos a eufemismo. E certo que este regime pretende
agregar todos os casos de maiores que necessitam de proteccao e que tal significa
que alguns destes maiores poderao possuir apenas uma capacidade diminuida. Mas
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muitos outros serao, realmente, incapazes de cuidar da sua pessoa e de gerir os seus
bens e tal serd atestado pela sentenga, quando esta estabelecer medidas de acom-
panhamento mais fortes (como a representacao geral).

Compreende-se que a lei queira evitar a “rotulagem” das pessoas, mas nao
podermos usar com propriedade uma designacao classica (“incapaz”) € algo des-
concertante. Principalmente porque é dificil proteger alguém se ndo assumirmos
a necessidade de proteccao de que esta pessoa carece. Por isso, cremos que temos
de continuar a falar de “incapacidades”, apesar de, no caso dos maiores acompa-
nhados, esta ja ndo ser, a priori, uma incapacidade geral, mas apenas aquela que a
sentenca determinar®.

# Raquel Guimaraes adverte que cabe a pratica judiciaria a responsabilidade de moldar as me-
didas previstas a cada caso concreto “e resistir a tentagao de criar, fora da lei, dois ou trés regimes-pa-
drao a que se reconduzam toda uma miriade de casos particulares”. V. MARIA RAQUEL GUIMARAES, «Este
pais ndo é para velhos? A protec¢ao das pessoas maiores incapazes no direito civil portugués; Perspec-
tivas de evolugao», cit., p. 246.
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