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PROJECTO DE LEI N.°317/X

DESPENALIZACAO DA INTERRUPCAO VOLUNTARIA DA GRAVIDEZ

Exposicdo de motivos
As condicionantes legais e formais:

A Interrupcéo Voluntaria da Gravidez tem sido objecto de diversos debates nos ultimos
anos, quase sempre suscitados em torno dos diversos julgamentos de mulheres acusadas
da prética de crimes de aborto. Maia, Aveiro, Setubal e Lisboa sdo algumas das cidades
que assistiram nos ultimos anos aquilo que os movimentos anti-escolha diziam em 1998
ser impossivel — mulheres em tribunal acusadas da pratica de aborto.

A decisdo do Tribunal da Relagéo sobre a sentenca do julgamento de Aveiro, dando
provimento ao recurso interposto pelo Ministério Publico, e condenando trés mulheres,
que tinham sido absolvidas, € mais uma confirmagdo dos efeitos da actual Lei, que
apenas tem um efeito — penalizar as mulheres que realizam um aborto. O reabrir deste
processo, cujos factos reportam had 10 anos, é um exemplo eloquente do
conservadorismo de uma Lei que isola Portugal em relagdo aos paises democraticos e

civilizados.
As razdes substanciais para alterar a actual legislacdo portuguesa:

Na opinido dos proponentes deste projecto é preciso alterar a lei actual. A correccéo da
violéncia que constitui o actual quadro legal é um imperativo de democracia: o aborto
clandestino e inseguro constitui uma violéncia sobre as mulheres, e essa situacdo €

agravada pela ameaca ou pela efectiva penalizagdo criminal das mulheres que abortam,



como ficou patente no julgamento da Maia, em que 17 mulheres foram submetidas a um
julgamento pela acusacdo de terem praticado aborto clandestino e nos julgamentos que
se seguiram em Aveiro (7 mulheres), em Setubal (3 mulheres) e em Lisboa (1 mulher).
O estudo dos investigadores Henrique Barros, do Servico de Higiene e Epidemiologia
da Faculdade de Medicina da Universidade do Porto, e Teresa Correia, da Escola de
Enfermagem do Instituto Politécnico de Braganga, realizado nas escolas secundarias das
capitais de distrito (excepto Leiria e Guarda) e que envolveu perto de sete mil
adolescentes, demonstra uma realidade chocante. De acordo com esse estudo, uma em
cada 200 jovens portuguesas entre os 15 e 0s 19 anos ja abortou, e esse nimero torna-se
ainda mais significativo no caso das jovens com 19 anos, em que uma em cada 50
admite ja ter realizado um aborto.

Segundo as conclusdes do férum organizado pela Plataforma Direito de Optar, realizado
em 28 de Junho de 1999, estima-se que apenas 1 a 2% dos abortos realizados em
Portugal séo feitos ao abrigo da actual legislacdo, pelo que a margem de inseguranca e
ilegalidade em que se enquadram 98% dos casos de aborto ndo pode deixar de pesar
sobre a preméncia de alterar a Lei n.° 4/84. No mesmo forum foi constatada a situagédo
de cerca de 9000 mulheres portuguesas terem abortado em clinicas espanholas nos
ultimos seis anos. Outros estudos posteriores indicam que a incidéncia de aborto
clandestino entre as mulheres portuguesas, e particularmente entre as adolescentes, €
extremamente alargada e constitui, portanto, um problema de primeira grandeza.
Constata-se igualmente que muitas mulheres portuguesas viajam até ao pais mais
préximo, cuja legislagdo tem algumas semelhangas com a nossa, mas onde h& uma
interpretacdo tolerante e aberta que permite efectivamente a mulher proceder a
interrupcao voluntaria da gravidez. Em Espanha, de acordo com o Ministério da Saude
espanhol, as interrupcdes voluntarias da gravidez legais, passaram de 45.503 em 1993,
para 77.125, em 2002. A 13 de Janeiro de 2002 publicava o Diario de Noticias um
artigo que fazia um levantamento da situacdo do aborto clandestino realizado em
Espanha por portuguesas: “O namero € astronomico e excede todas as expectativas. O
DN pode garantir que sdo milhares as portuguesas que anualmente vdo abortar a
Espanha. Em contacto telefénico com apenas 19 das cerca de 60 clinicas privadas que
praticam a Interrupcdo Voluntaria da Gravidez (IVG) contabilizdmos 3200 mulheres
que se deslocam todos 0s anos ao pais vizinho, fugindo a rigidez da nossa lei. Se fosse
possivel obter dados de todos os centros privados que fazem 98% dos abortos no pais

vizinho, o valor subiria muitissimo. Até porque, admite ao DN Eva Rodriguez,



presidente da ACAI, associacdo que engloba metade destas clinicas privadas, 0s
nameros fornecidos “sao todos abaixo do real, pela grande competitividade econémica”.
Confessa que se a lei portuguesa mudasse “seria desastroso”. Os abortos mais baratos
custam 300 e os mais caros 1500 euros (60 a 300 contos), o que d& a ideia da
rentabilidade do negdcio. A “migracao” ibérica comegou a sério ha uns cinco anos, mas
desde 1999 triplicou o numero de portuguesas atendidas por nuestros hermanos. (...)
Basta ir a Internet para obter informagcfes em portugués, com precos e hotéis, ou
consultar os poucos jornais portugueses que aceitam esta publicidade. (...) Abortar em
Espanha? Os politicos portugueses preferem adoptar a tactica da avestruz (...)” A
resposta para estes numeros podemos encontrd-la no mesmo jornal: “Abortar em
Portugal ndo é facil. Até mesmo pela via legal. Se ha hospitais que resolvem o problema
em duas ou trés semanas, outros levam um més e mais. As razdes Sao varias: poucas
reunides das comissdes de certificagdo, que tém de autorizar a interrupcdo, falta de
meios, objeccdo de consciéncia dos clinicos ou desconhecimento de como devem
encaminhar o processo. Estas situaces acabam por prejudicar a mulher que legalmente
tem direito a abortar, mas cuja burocracia e prazos inviabilizam o aborto”.

Contudo, ndo podemos ignorar que a maioria das mulheres portuguesas ndo tem
recursos, nem conhecimentos para se deslocarem a Espanha e recorrem a qualquer tipo
de solucédo que Ihes afigure como viavel. No mesmo DN podemos ler: “O aborto é uma
realidade que atravessa toda a sociedade. Mas enquanto que as mulheres socialmente
mais favorecidas encontram alternativas, as provenientes de estratos econdmicos mais
baixos sdo muitas vezes obrigadas a entrar nos circuitos clandestinos quando desejam
interromper uma gravidez. Mas que dimensdo tem esta realidade? Um estudo da
Associacdo para o Planeamento da Familia (APF) em oito bairros sociais das Areas
Metropolitanas do Porto e Lisboa - entre os quais estdo Aldoar, Rio Tinto, Chelas, Casal
de Cambra e Cruz de Pau - revelou nimeros muito problematicos. Um inquérito
realizado junto de uma amostra dos habitantes (constituida por cerca de mais de 410
pessoas) aponta que 30% das mulheres (ou companheiras dos inquiridos) ja tinham
realizado uma Interrupcdo Voluntaria da Gravidez (IVG). A grande maioria dessas
mulheres apenas tinha feito um aborto, mas 18% tinha feito dois e 12% trés ou mais
IVG. Importante é também o facto de uma em cada cinco mulheres dos bairros sociais
que admitiram ter efectuado um aborto disse ainda ter sofrido complicacfes em
sequéncia dessa intervencao. Recorde-se que a VG é a segunda causa de morte materna

em todo o mundo e a primeira em maes adolescentes.



De acordo com os dados da Direccdo-Geral da Saude 11.089 mulheres recorreram aos
hospitais em 2002 com problemas derivados de interrupg¢do da gravidez, das quais cinco
morreram. Em 2003, o aborto clandestino levou uma média de trés mulheres por dia aos
hospitais de acordo com a mesma Direc¢do-Geral.

A estimativa da Associacdo Portuguesa de Planeamento Familiar aponta para previsoes
entre os 20 a 40 mil casos de aborto clandestino em Portugal, por ano.

Sao razOes suficientes para se considerar que, na sociedade portuguesa, a consciéncia

acerca da desadequacdo da legislacdo em vigor se tem vindo a reforcar.

Uma questéo europeia essencial:

A penalizacdo do aborto priva as mulheres de exercerem na sua plenitude os seus
direitos sexuais e reprodutivos e é, sO por isso, uma questdo politica. A Carta dos
Direitos Sexuais e Reprodutivos, da Federacdo Internacional de Planeamento Familiar,
afirma, no seu ponto 4, que “todas as mulheres tém o direito de efectuar escolhas
autonomas em matéria de reproducéo, incluindo as opc¢oes relacionadas com o aborto
seguro”. A Plataforma de Acgéo de Pequim, aprovada pelo Estado portugués, declara,
no seu ponto 96, que “os direitos humanos das mulheres incluem o direito de controlar
0s aspectos relacionados com a sua sexualidade, incluindo a sua saude sexual e
reprodutiva e de decidir livre e responsavelmente sobre essas questdes, sem coacgéo,
discriminagdo ou violéncia”. Recentemente, a missdo americana para a revisdo da
Plataforma, apresentou uma proposta de emenda ao documento para que do texto
constasse que o aborto ndo era considerado um direito humano, tendo optado por retirar
a sua proposta face a oposicéo de varios paises, sobretudo 0s europeus.

Os depoimentos que chegam através de linhas de atendimento a mulheres, sobre
situagdes vividas perante uma gravidez que tiveram que interromper, mostram até que
ponto se exerce todos os dias uma tal violéncia.

Sabemos também que o direito de escolher uma maternidade ou paternidade conscientes
é limitado muitas vezes por condi¢des sociais graves - problemas de habitacéo,
discriminacdo do emprego com ameaca de desemprego por causa de gravidez e
incapacidade econdmica de criar uma crianga em ambiente de dignidade que Ihe permita
desenvolver o seu potencial humano. O facto da maternidade permanecer a principal
causa de discriminacdo no emprego ndo é alheio a escolha que muitas mulheres séo

obrigadas a fazer, sendo nesse contexto penalizadas pelo facto de serem maes. Mas



sabemos também que a interaccdo entre factores sdcio-econdmicos e a escolha entre o
aborto e uma gravidez evolutiva é complexa. Interromper uma gravidez ndo € apenas
opcao das mulheres com menores hipoteses econdmicas. Faz parte de um direito de
opcao que nao pode ser negado.

Nesse sentido, a Comissédo dos Direitos das Mulheres e da Igualdade de Oportunidades
do Parlamento Europeu apreciou e aprovou o projecto de relatério que recomenda a
legalizagdo do aborto em todos os Estados-membros da Unido Europeia, o qual
posteriormente foi aprovado pelo Parlamento Europeu — Resolucgéo publicada no JO C
271 E/369 , de 12.11.2003.

A Resolucdo do Parlamento Europeu considera, nomeadamente, que “as mulheres e 0s
homens devem ter a liberdade de fazerem as suas proprias escolhas, informadas e
responsaveis, no que toca a sua saude sexual e reprodutiva e aos seus direitos, sem
perder de vista a importancia da salde dos outros, e dispor dos meios e das
possibilidades para o fazerem, (...) que foram efectuados estudos que apontam para um
menor numero de abortos nos Estados-Membros que combinam uma legislacéo liberal
em mateéria de interrupcao da gravidez com uma educacdo sexual eficaz, a existéncia de
servigos de planeamento familiar de alta qualidade e de um vasto leque de meios
contraceptivos; que os abortos praticados sem condic¢Oes de seguranga representam um
sério risco para a saude fisica e mental das mulheres, (...) sublinha que o aborto nédo
deve ser fomentado como metodo de planeamento familiar” e a fim de salvaguardar a
salde reprodutiva e os direitos das mulheres, a interrupgdo voluntéria da gravidez seja
legal, segura e universalmente acessivel”.

O Parlamento Europeu recomenda assim “um processo de aprendizagem mdtua,
baseado em comparacfes de dados relativamente a satde sexual e reprodutiva e na
partilha de experiéncias positivas e de boas praticas existentes nas politicas e nos
programas de saude sexual e reprodutiva dos Estados-membros e dos paises candidatos
a adesdo”.

A Resolucéo refere ainda que o Parlamento Europeu na sua resolucdo sobre o Estado de
Saude das Mulheres na Comunidade Europeia “reconheceu que as condi¢des nas quais
as mulheres podem desfrutar de satde sexual e reprodutiva variam significativamente
de pais para pais. A resolucdo apelava aos Estados-membros para legalizarem a prética
do aborto provocado em certas condigdes, pelo menos em casos de gravidez forcada,
violacdo ou de perigo para vida ou a saude da mulher, com base no principio segundo o

qual tem de ser a mulher, ela propria, a tomar a deciséo final. A resolugdo apelava



também aos Estados-membros para que os abortos voluntarios fossem realizados em
condicGes de seguranga médica e fosse prestado a mulher um apoio de caracter
psicoldgico e social”.

Ainda ao nivel da EU em 2003 o Parlamento Europeu aprovou o Relatério Anual sobre
os direitos do Homem no mundo em 2003 e a politica da Unido Europeia em matéria de
direitos humanos (2003/2005(IN1)), no qual podemos ler:

“O acesso a prestacdo de cuidados em matéria de salde reprodutiva abrange todos 0s
tipos de servigco ligados ao ciclo sexual e reprodutivo, incluindo servicos médicos,
educacionais, nutricionais, e de aconselhamento para um consentimento informado.
Provou-se que a falta de um dos componentes tem repercussdes imediatas sobre a
qualidade e a esperanca de vida no pais em causa.

As consequéncias da denegacéo do direito humano de acesso a saude reprodutiva séo as
seguintes:

- A cada minuto, uma mulher morre vitima de causas ligadas a gravidez e 13 outras
sofrem complicacdes graves.

- Por ano, ocorrem cerca de 200 000 mortes maternas em resultado da inexisténcia ou
insuficiéncia de servigos de contracepg¢éo. (Pelo menos 75 milhdes dos 175 milhdes de
gravidezes anuais ndo sdo desejadas, redundando em 45 milhdes de abortos e 30
milhGes de partos de nados-vivos).

- Por minuto, fazem-se aproximadamente 100 abortos, dos quais 40 praticados em
condicBes de risco, por pessoas sem formacdo médica. Em cada ano, morrem 70 000
mulheres devido a abortos praticados sem as devidas condigdes de seguranga.”

O Programa de Accdo da ICPD (International Conference on Population and
Development), da ONU, declara: “Em caso algum deve o aborto ser promovido como
método de planeamento familiar. Todos 0s governos, bem como as organizacOes
intergovernamentais e ndo governamentais de maior relevancia, sao instadas a reforcar o
seu compromisso com a defesa da saude das mulheres, a lidar com o impacto do aborto
de risco enquanto problema central da sadde publica e a reduzir o recurso ao aborto
através de servicos de planeamento familiar alargados e melhorados. (...) As mulheres
que tenham uma gravidez ndo desejada devem ter acesso imediato a uma informacao de
confianca e a um aconselhamento compassivo. (...) Nos casos em que o aborto ndo seja
ilegal a interrupcdo voluntaria da gravidez deve ser realizada de forma segura. Em
qualquer dos casos, as mulheres devem ter acesso a servicos de qualidade para o

tratamento das complicagdes que podem advir da realizagcdo de um aborto”.



Também a plataforma de accdo da Quarta Conferéncia Mundial sobre as Mulheres
(atras citada) declara que os governos devem “ponderar a revisdo das leis que contém
medidas de caracter punitivo contra as mulheres que tenham realizado abortos

clandestinos”.

As modificaces cientificas e a jurisprudéncia:

Os avangos no campo da ciéncia reflectem-se também nesta livre opc¢do, quando em
muitos paises europeus se comercializa a pilula abortiva (RU) e ja em Portugal se
encontra a venda a chamada contracepcdo de emergéncia ou “pilula do dia seguinte”,
que passou a ser distribuida gratuitamente nos centros de saude nos termos de legislacédo
aprovada na legislatura anterior.

A contradicdo entre estes avancos e o quadro legislativo vigente no que diz respeito a
IVG coloca Portugal como o pais mais atrasado da Europa nesta questdo, a excepcao da
Irlanda. No entanto, ainda assim se regista um avanco simbolicamente significativo na
Irlanda, onde em referendo foram rejeitadas as tentativas de impedir o direito a realizar
uma IVG por parte de mulheres que tivessem sido violadas. A extrema violéncia desta
proposta, que procurava impor a proibicdo absoluta de mulheres violadas e em risco de
sobrevivéncia fisica ou psiquica de abortarem, mereceu uma resposta popular que
constitui o primeiro sinal de mudanca da legislacdo irlandesa. A vitéria do ndo no
referendo abre uma via para o aborto legal na Irlanda. Tem que ser encarada como um
sinal extremamente positivo atendendo a todo o circunstancialismo social, cultural,
religioso e politico da Irlanda, onde a proibicdo do aborto obriga anualmente cerca de
7000 mulheres irlandesas a deslocarem-se até Londres para abortar, de acordo com 0s
dados publicados no jornal Publico (3 de Marc¢o de 2002).

Também é de registar outra alteragdo fundamental no panorama europeu, que decorre da
aprovacdo, através de um referendo, da despenalizacdo do aborto na Suica, registando-
se 72% de votos favoraveis a despenalizacdo. A Suécia vai estender a interrupcao da
gravidez a estrangeiras ndo residentes.

A Itélia aceita as condi¢Bes econdémicas e sociais como motivo para recorrer a IVG até
aos 90 dias. A Holanda aceita o aborto a pedido da mulher até as 24 semanas, sendo um

dos paises com menor indice de abortos.



O julgamento da Maia e o debate politico e juridico em Portugal:

O julgamento da Maia resumiu todas as dificuldades dramaticas suscitadas pela
legislagdo actual. E, no entanto, de assinalar que n&o houve nenhuma voz que se tivesse
levantado para pedir a condenacdo e a priséo dessas 17 mulheres, e que mesmo 0s que
mais se destacaram na campanha contra a alteracdo da legislacdo optaram por aceitar o
principio da absolvicdo - e, portanto, por aceitar a inaplicabilidade da lei, cuja
manutencdo, no entanto, ainda defendem.

Como refere o Procurador da Republica, nas alegacGes de recurso “Este processo veio
demonstrar que o aborto clandestino existe. Existe e vai continuar a existir enquanto se
mantiver o actual estado de coisas”. “Para uns, o julgamento a decorrer no tribunal da
Maia vem recolocar dramaticamente no primeiro plano, perante o pais e perante 0s
nossos representantes eleitos o drama do aborto clandestino” (Maia Costa, Publico de 6
de Novembro de 2001). Para outros, a actual lei de criminalizagdo do aborto é “injusta
socialmente. E uma lei que aos ricos ndo afecta porque podem ir fora do pais e fazer o
aborto” (Paula Regi, Publico, idem) (...). Curiosamente, ou talvez ndo, s6 em casos
muito raros os tribunais tém sido chamados a julgar aquele tipo de crime. As causas
para o0 aborto evidenciam 0s autos sdo varias: porque as mulheres ja tinham filhos;
porque eram novas; porque foram abandonadas pelo respectivo companheiro; porque
ndo tinham condicdes para o criar; ou porque, pura e simplesmente, ndo queriam. Neste
caso, ora em apreciacao, evidencia-se uma grande inadequacdo da lei a realidade (...) As
mulheres que foram julgadas no processo viram-se confrontadas com uma verdadeira
situacdo de conflito, foram deixadas a sua sorte e tiveram de tomar uma deciséo solitaria
e, seguramente pouco informada”.

Maria Antonia Fiadeiro, jornalista, investigadora e mestre em estudos sobre as
mulheres, em resposta a questdo: “Que consequéncias deve ter este julgamento no
quadro legislativo e na accdo social?” afirmou que *“os diplomas devem voltar ao
Parlamento e ser resolvidos o mais depressa possivel. Deve haver informacao
generalizada que permita difusdo ampla e desculpabilizacdo para as pessoas recorrerem
sem medos e sem obstaculos. Ja se arrasta ha muito tempo o impasse que € um produto
da religido catdlica. Quem como eu € a favor da despenalizacdo ndo quer impor nada,
quer apenas o direito de op¢do que poupa o sofrimento e a dor que essa discussdo
envolve” (Publico, de 19 de Janeiro de 2002).



O julgamento da Maia provocou também um grande impacto nos meios de
comunicacdo social internacionais. James Westhead, repérter da BBC, explicava o
interesse internacional afirmando: “Para os ingleses € muito estranho que ca em
Portugal as mulheres sejam consideradas criminosas por fazer um aborto” (DN, de 19
de Janeiro de 2002).

No mesmo sentido, e a 26 de Janeiro de 2002, escrevia Inés Pedrosa no Expresso: “Por
que € que h4, logo ali em Badajoz, uma clinica de tratamento voluntario da gravidez que
se anuncia nos jornais portugueses e em Portugal, com uma lei igual a espanhola, estas
clinicas sdo proibidas, empurrando as mulheres do povo (aquela silenciosa maioria que
ndo tem posses ou apoio para se deslocar a Badajoz) para a mais cruel - e muitas vezes
mortal - clandestinidade? A quem recorrerdo agora as mulheres tristes e desesperadas,
esmagadas pela miséria, pelo excesso de filhos, pela brutalidade dos maridos, que
recorriam aos servicos da enfermeira-parteira Maria do Céu? As agulhas de crochet? Ao
veneno dos ratos?”.

Numa entrevista concedida a BBC o Presidente da Republica, Jorge Sampaio,
pronunciou-se a favor do regresso do tema do aborto a agenda politica, tendo mesmo
afirmado que a questdo do aborto esta a ser “camuflada” e que isso ndo pode acontecer
porgue é preciso alterar a actual lei.

O grande impacto do Julgamento do Maia deve-se, sem duvida, ao facto de ter ocorrido
apos uma campanha demagoga e desmobilizadora dos movimentos anti-escolha que
afirmavam que as mulheres ndo eram condenadas pela pratica do aborto e ao nimero de
mulheres acusadas.

De acordo com os dados disponibilizados pelo Ministério da Justica, desde 1998 até
2003, registaram-se em Portugal 30 julgamentos pela pratica de crime de aborto. No
mesmo periodo, de acordo com a mesma fonte foi registada a ocorréncia de 197 crimes
contra a vida intra-uterina.

Muitos mais se sucederdo certamente, face as buscas domiciliérias entretanto ocorridas
em Algés, Alhos Vedros, Mem Martins e Lisboa.

Outro pormenor importante € a quantidade de meios técnicos e humanos que sao
disponibilizados para a investigacdo deste tipo de crimes — no processo de Aveiro foram
utilizadas escutas telefonicas, foi montado um esquema de vigilancia ao médico arguido
durante varios meses, as mulheres foram sujeitas a devassadores exames ginecologicos
para 0s quais ndo deram o seu consentimento, e que foram pedidos por 6rgdos policiais

e ndo por magistrado, como exige a lei. No processo de Setubal, foi proferido despacho



de ndo prondncia pelo juiz de instrucdo tendo o Ministério Publico recorrido da deciséo
para a Relacio de Evora e obtido decisdo favoravel, prosseguindo assim o processo para
a fase de julgamento.

Esta utilizacdo de meios para perseguir as mulheres implica que outros crimes que
efectivamente pde em causa a vida em sociedade, ficam por investigar pois 0s meios

ndo sdo infinitos.

As implicac0es éticas e politicas da lei:

Ainda na ldade Média Sdo Tomas de Aquino questionava “Cabera a lei humana proibir
todos os vicios e preceituar todas as virtudes?” (“Summa Theologiae) - e respondia
negativamente. Ora, ndo sera isso mesmo que se pretende fazer no século XXI com a
questdo do aborto? A lei deve, de facto, estabelecer o dominio das garantias da
liberdade e da responsabilidade, e ndo deve procurar impor ou punir comportamentos
que relevam da escolha pessoal, familiar ou social. Durante a sua intervencdo na
Conferéncia Europeia sobre Desafios Eticos no Atendimento da Pessoa com Deficiéncia
Profunda, Frei Bento Domingues afirmou que “algumas questdes da bio-ética acabam
por exigir um enquadramento juridico num Estado de direito, numa democracia, para se
poder viver bem em conjunto em instituicdes justas. O que levanta a propria questio da
invencdo da democracia: que democracia queremos nos construir? E uma democracia
cada vez mais exigente que o debate de questdes éticas, de pronunciamentos éticos e de
bio-ética - como, por exemplo, os referendos sobre o aborto ou a eutanésia (...) - podem
vencer a tentacdo frequente de trocar o sentido de responsabilidade pela banalizacao,
pela ética pimba. (...) A sociedade tem de sustentar-se em valores para 0s quais a razdo
instrumental e a tecnociéncia é cega. Sem os valores da autonomia, da solidariedade, e
da compaixao, a vida € brutal, cruel”.

Esta na hora de quebrar com preconceitos morais persecutérios e de deixar de recorrer a
invocacdo de um principio religioso, a que Frei Bento Domingues chamou “o tapa
buracos da ignorancia humana”, e é por isso tempo de procurar solugdes efectivas e
concretas. Ndo basta a indignacdo perante situagfes como as dos julgamentos de
mulheres pelo facto de terem abortado, porque essas situagfes continuardo a existir
enguanto a lei em vigor néo for alterada.

Nesse sentido, atente-se, por exemplo, no acoérddo do julgamento da Maia:

“Relativamente aos crimes contra a vida intra-uterina por que vém pronunciadas
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diversas arguidas e cuja punibilidade constitui o cerne da chamada problematica do
aborto, considera-se Util, antes de proceder a subsuncéo juridica das condutas apuradas,
deixar consignado o esclarecimento, sobretudo necessario para quem nao conhece bem
os critérios de decisdo e regras proprias do funcionamento dos tribunais, de que ndo se
ignoram nem esgquecem aspectos, tdo polémicos quanto respeitaveis e importantes, que
vao do filosofico, moral e religioso, passando pelo cientifico até ao social e politico, e
que confluem na discussdo publica do problema. (...) Ao tribunal, como 6rgdo de
soberania independente, cabe, apenas, a funcdo de administrar a justa solucdo do caso
objecto do processo, jamais 0S meios ou critérios de a conseguir poderdo ser outros que
nédo a Constituicdo e a lei a que deve obediéncia, independentemente do julgamento que
sobre as respectivas solugfes jusnormativas qualquer cidaddo é livre de fazer ou
defender, democraticamente”.

Outras opgBes foram entretanto defendidas, como a ndo punicdo das mulheres através
do recurso ao estado de necessidade desculpante, contudo, esta opgdo ndo é uma
verdadeira opcao pois, do ponto de vista juridico o acto mantém a sua ilicitude, e por
outro lado as mulheres continuardo a ser investigadas e julgadas, ficando dependentes
de mais um juizo de valor acerca das suas opgoes.

Por tudo isto, e na convicgdo de que uma sociedade que penaliza as mulheres r serem
mées e também lhes impede a decisdo de escolher ou ndo uma maternidade ndo é uma
sociedade digna, o Bloco de Esquerda propde uma novo enquadramento para a pratica
da IVG no Servi¢o Nacional de Saide a pedido da mulher.

A lei actualmente existente ndo previne o aborto clandestino, antes acarreta para as
mulheres que optam pela interrupcdo voluntaria da gravidez ndo s6 danos fisicos de
abortos feitos em condi¢des clandestinas e deficientes em termos de saide, mas também
danos psicologicos agravados pela criminalizagdo do acto praticado.

E bem sabido que ndo ha nenhuma contracepcio totalmente eficaz e & prova de erros, e
gue por isso uma gravidez ndo desejada pode sempre ocorrer. Por outro lado, no campo
das escolhas reprodutivas ha factores afectivos e sociais bivalentes que tornam dificil o
uso da contracepgao.

Manter em vigor uma lei que arrasta as mulheres para as redes da clandestinidade e
inseguranga, marcando de forma dramética as de menores recursos economicos que se
sujeitam a formas quase artesanais de intervencdo, reflecte uma falta de sensibilidade
social e uma forma desumana de enfrentar este grave problema social e de saude

publica.
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Alias esta é uma ideia comum a deputados de todos os grupos parlamentares. Recorde-
se a tomada de posicdo de dirigentes do PSD e do PP, logo ap6s a publicacdo pelo
jornal “Expresso” das declara¢des do Bispo do Porto, favoraveis a ndo penalizacdo das
mulheres, e que imediatamente vieram publico dizer que a penalizacdo era um erro e
gue o0s seus partidos estavam abertos a alterar a lei. Logo de seguida a disciplina foi
imposta e a evolucdo subjugada por um compromisso eleitoral. N&o basta lamentar estas
situacOes e adiar constantemente a sua solucdo, deixando que esta situacdo se arraste
aumentando o nimero de vitimas.

E neste contexto que o reconhecimento e o respeito do direito da mulher a decidir deve
orientar a nova legislagdo: nesse sentido, o Bloco de Esquerda defende o direito das
mulheres decidirem da sua maternidade, e este direito tem de ser levado as ultimas

consequéncias sem por em perigo a vida das mulheres.

Assim, nos termos constitucionais e regimentais, 0os Deputados do Bloco de Esquerda

apresentam o seguinte projecto de lei:

Artigo 1.°

Direito de optar

Todas as mulheres tém o direito de controlar os aspectos relacionados com a sua
sexualidade, incluindo a sua salde sexual e reprodutiva, e de decidir livre e

responsavelmente sobre estas questdes, sem coaccao, discriminacdo ou violéncia.

Artigo 2.°

Exclusao de ilicitude do aborto

O artigo 142.° do Codigo Penal passa a ter a seguinte redaccao:

“Artigo 142°
(...)

1 — Nao € punivel o aborto efectuado por médico, ou sob a sua orientagdo, em
estabelecimento de saude oficial ou oficialmente reconhecido, nas seguintes situagdes:

a) A pedido da mulher, nas primeiras 12 semanas de gravidez;
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b) No caso de existirem seguros motivos para crer que 0 nascituro vira a sofrer, de
forma incuravel, de grave doenca ou malformacdo e for realizada nas primeiras 24
semanas com consentimento da mulher;

c) Sempre que exista perigo de vida para a mulher gravida ou de grave e irreversivel
lesdo para a sua saude fisica e psiquica e for realizado com o seu consentimento até as
16 semanas de gravidez;

d) Sempre que existirem sérios indicios de que a gravidez resultou de crime contra a
liberdade e autodeterminacdo sexual e for realizado, com consentimento da mulher
gravida, nas primeiras 16 semanas, ou nas primeiras 24 semanas, no caso da vitima ser
menor ou ser incapaz por anomalia psiquica;.

e) Quando se trate de gravida toxicodependente, desde que realizado, com 0 seu
consentimento, nas primeiras 16 semanas de gravidez;

f) No caso de mulheres gravidas portadoras de HIV (sindroma de imunodeficiéncia
adquirida) ou afectadas por este virus, até as 24 semanas, se for esse o consentimento da
mulher;

g) No caso de fetos inviaveis, a interrupcdo de gravidez podera ser feita em qualquer
idade gestacional;

h) Constituir o Unico meio de remover o perigo de morte ou de grave e irreversivel lesao

para o corpo ou para a saude fisica ou psiquica da mulher gravida.

2—(.)
3—(.)
4—(.)

Artigo 3.°

Despenalizagdo da conduta da mulher gravida

O artigo 140.° do Codigo Penal passa a ter a seguinte redaccao:

“Artigo 140°
(...)

1—(.)
2—(.)

3 — (eliminado).”
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Artigo 4.°

Objeccéo de consciéncia

1 — Os profissionais de satde tém o direito de invocar objeccdo de consciéncia nos
casos de interrupcdo de gravidez e o dever de encaminhar as utentes para outros
profissionais de saude dispostos a prestar o servico solicitado.

2 — Este direito ndo é contemplado em casos de emergéncia para a vida da gravida.

3 — A objecgdo de consciéncia é manifestada em documento assinado e fundamentado
pelo objector e entregue no respectivo servigo de salde.

4 — No caso de se provar que o profissional objector de consciéncia pratica, fora dos
servigos de saude, o acto para o qual fundamentou a sua objeccdo, sera punido com

pena de prisdo até dois anos.

Artigo 5.°

Organizacao dos servicos de saude

1 — Em cada estabelecimento publico de saude de &mbito distrital deve ser organizado
um servigo onde se realiza a interrupcdo de gravidez, nos casos previstos no artigo 2.°,
ponto 1, alineas a), b), c), d), ), ), g) e h).

2 — Sempre que um estabelecimento de saude publico ndo disponha de condicbes para
a pratica da interrupcdo da gravidez deve encaminhar as solicitacbes para o
estabelecimento de salde mais préximo, em tempo util, de forma a ndo colocar em
causa 0s prazos previstos na lei.

3 — Sempre que se realizar uma interrupcéo de gravidez o servico de saude deve fazer

0 acompanhamento da utente, em termos de planeamento familiar.

Artigo 6.°

Dever de sigilo

Os profissionais de salde e restante pessoal dos estabelecimentos publicos ou
convencionados em que se pratique interrupcao de gravidez ficam vinculados ao dever
de sigilo profissional relativamente a todos os actos, factos ou informacdes de que

tenham conhecimento nas suas funcdes ou por causa delas relacionados com aquela
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pratica, nos termos e nos efeitos do disposto nos artigos 195.° e 196.° do Cddigo Penal,

sem prejuizo das consequéncias estatutarias e disciplinares de infracgéo.

Artigo 7.°

Entrada em vigor

A presente lei entra em vigor no dia imediato ao da sua publicacao.

Assembleia da Republica, 10 de Marc¢o de 2005

As Deputadas e os Deputados do Bloco de Esquerda
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