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Comissao de Saude

PARECER

Projeto de Lei n.2 122/X1i/1.2 (Bloco de Esquerda)

“Garante o acesso de todas as mulheres a Procriagdo Medicamente Assistida
(PMA) e regula o recurso a maternidade de substituicdo, procedendo a
segunda alteragdo a Lei n.2 32/2006, de 26 de Julho, alterada pela Lei n.?
59/2007, de 4 de Setembro”

PARTEI
CONSIDERANDOS
A) Nota Introdutdria

O Grupo Parlamentar do Bloco de Esquerda (BE) tomou a iniciativa de apresentar o
Projeto de Lei n.2 122/Xil/1.2, que “Garante o acesso de todas as mulheres a
Procriagcéo Medicamente Assistida (PMA) e regula o recurso & maternidade de
substituigéo, procedendo a segunda alteracdo a Lei n.2 32/2006, de 26 de Julho,
alterada pela Lei n.2 59/2007, de 4 de Setembro”.

Esta apresentacdo foi efectuada nos termos do disposto no n.2 1 do artigo 167.2 da
Constituicao da Republica Portuguesa e do artigo 118.2 do Regimento da Assembleia
da Republica, reunindo os requisitos formais previstos no artigo 124.2 do Regimento.

O referido Projeto de Lei deu entrada na Mesa da Assembleia da Republica no dia 21
de Dezembro de 2011, tendo baixado, por despacho de Sua Exceléncia a Presidente da
Assembleia da Republica, do dia seguinte, a Comissdo de Salde, para efeitos de
emissdo do pertinente relatério e parecer.

A sua discussdo na generalidade, pelo Plendrio da Assembleia da Republica, foi
entretanto agendada para o proximo dia 19 de Janeiro.
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B) Do objecto, contetido e motivac¢ao da iniciativa

Através do Projeto de Lei n.2 122/X11/1.2, o BE pretende, fundamentalmente:

1. Eliminar a condi¢cdo de pessoas casadas ou vivendo em unido de facto como
critério de recurso as técnicas de PMA, permitindo o acesso a todos os casais e

a todas as mulheres independentemente do seu estado civil;

2. O duplo reconhecimento das técnicas de PMA como método subsididrio e,
também, alternativo de procriagdo, ndo sendo exigivel o diagndstico de

infertilidade;

3. Possibilitar o recurso a maternidade de substituicao, exclusivamente por razdes
clinicas - auséncia de Utero e lesdo ou doenga deste 6rgdo que impega a

gravidez de forma absoluta e definitiva.

O Grupo Parlamentar proponente esclarece ainda aproveitar a presente iniciativa para
acolher “algumas (alteragérecomendadas pelo Conselho Nacional de Procriagio
Medicamente Assistida, que clarificam ou aperfeigoam alguns artigos mas sem alterar
o seu sentido, nomeadamente, no que respeita a eliminacdo de embribes
excedentdrios, quando ndo existe projecto parental ou de investigagGo para os
mesmos”.

O quadro seguinte evidencia as propostas de altera¢do que o Bloco de Esquerda
pretende introduzir na Lei n.2 32/2006, de 26 de Julho, o diploma que, atualmente,
regula o acesso a PMA:

A presente lei regula a utiliza¢cdo de técnicas

A presente lei regula a utilizagdo de técnicas de

a) Inseminagdo artificial;

b) Fertilizag&o in vitro;

¢) Injec¢do intracitoplasmatica de
espermatozodides;

d) Transferéncia de embrides, gadmetas ou
zigotos;

e) Diagndstico genético pré-implantagdo;

£} Outras técnicas laboratoriais de
manipulagdo gamética ou embrionaria
equivalentes ou subsidiarias.

1.0
Objecto de procriagdo medicamente assistida (PMA). |procriagdo medicamente assistida (PMA) e o recurso
@ maternidade de substituigdo.
2.2 A presente lei aplica-se as seguintes técnicas (1 - (Anterior corpo do artigo.)
Ambito de PMA:
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2 - A presente lei aplica-se ainda 3s situagdes de
maternidade de substituigdo previstas no artigo 8.9.

4.2
Condicdes de
admis-
-sibilidade

1—As técnicas de PMA s3o um método
subsididrio, e ndo alternativo, de procriac3o.
2—A utilizagdo de técnicas de PMA sé pode
verificar-se mediante diagndstico de
infertilidade ou ainda, sendo caso disso, para
tratamento de doenga grave ou do risco de
transmissdo de doengas de origem genética,
infecciosa ou outras.

revogado)

6.2
Beneficidrios

1—S6 as pessoas casadas que nio se
encontrem separadas judicialmente de
pessoas e bens ou separadas de facto ou as
que, sendo de sexo diferente, vivam em
condigbes anélogas as dos cdnjuges ha pelo
menos dois anos podem recorrer a técnicas
de PMA.

2—As técnicas s6 podem ser utilizadas em
beneficio de quem tenha, pelo menos, 18
anos de idade e ndo se encontre interdito ou
inabilitado por anomalia psiquica.

1 - (Revogado).

2 - As técnicas s6 podem ser utilizadas em beneficio
de quem tenha, pelo menos, 18 anos de idade, n3o se
encontre interdito ou inabilitado por anomalia
psiquica e tenha previamente expresso o seu
consentimento nos termos do artigo 14.2.

7.2
Finalidades
proibidas

1—E proibida a clonagem reprodutiva tendo
como objectivo criar seres humanos
eneticamente idénticos a outros.
—As técnicas de PMA n3o podem ser
utilizadas para conseguir melhorar
eterminadas caracteristicas ndo médicas do
nascituro, designadamente a escolha do sexo.
—Exceptuam-se do disposto no nimero
nterior os casos em que haja risco elevado
de doenca genética ligada ao sexo, e para a
lqual ndo seja ainda possivel a detec¢iio
directa por diagndstico pré-natal ou
diagnostico genético pré-implantagéo, ou
quando seja ponderosa a necessidade de
obter grupo HLA (human leukocyte antigen)
compativel para efeitos de tratamento de
doenca grave.
4—As técnicas de PMA n3o podem ser
utilizadas com o objectivo de originarem
iquimeras ou hibridos.
5—E proibida a aplicacio das técnicas de
diagndstico genético pré-implantagdo em
doengas multifactoriais onde o valor preditivo
do teste genético seja muito baixo.

1-[.]

2-[.]

3 - Exceptuam-se do disposto no nimero anterior os
casos em que haja risco elevado de doenca genética
ligada ao sexo, e para a qual ndo seja ainda possivel a
deteccdo directa por diagnéstico genético pré-
implantagdo, ou quando seja ponderosa a
necessidade de obter grupo HLA {human leukocyte
antigen) compativel para efeitos de tratamento de
doenga grave.

4-[.]

5-[.].

8.2
Maternidade
de substitui-

¢ao

1—S30 nulos os negécios juridicos, gratuitos
ou onerosos, de maternidade de substitui¢do.
2—Entende-se por «maternidade de
substituicdo» qualquer situagdo em que a
mulher se disponha a suportar uma gravidez
por conta de outrem e a entregar a crianga

pos o parto, renunciando aos poderes e
everes proprios da maternidade.

—A mulher que suportar uma gravidez de
ubstituicdo de outrem é havida, para todos
s efeitos legais, como a me da crianga que
ier a nascer.

1-[.]
2-[.].

B - A titulo excepcional, € admitida a celebracio de
negdcios juridicos, a titulo gratuito, de maternidade
de substituicdo nos casos de auséncia de Utero e de
lesdo ou doenga deste érgdo que impeca de forma
absoluta e definitiva a gravidez da mulher.

4 - Para além das situagdes previstas no nimero
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nterior e sempre a titulo excepcional, o Conselho
Nacional de Procriagdo Medicamente Assistida,

uvida previamente a Ordem dos Médicos, pode

utorizar a celebragio de negdcios juridicos de
maternidade de substituicdo em situacdes clinicas

ue o justifiqguem.

- Salvo nos casos previstos nos n.%s 3 e 4, a mulhe

ue suportar uma gravidez de substituicao de outrem

é havida, para todos os efeitos legais, como a mde
rianga que vier a nascer.

da

10.2
Doagdo de
espermato-
zoides,
ovdcitos e
embrides

1—Pode recorrer-se a dadiva de ovécitos, de
espermatozoides ou de embries quando,
face aos conhecimentos médico-cientificos
lobjectivamente disponiveis, ndo possa obter-
se gravidez através do recurso a qualquer
outra técnica que utilize os gametas dos
beneficiarios e desde que sejam asseguradas
condi¢des eficazes de garantir a qualidade dos
gdmetas.

2—Os dadores ndo podem ser havidos como
progenitores da crianga que vai nascer.

1 - Pode recorrer-se a ovécitos, espermatozdides o
mbrides doados por terceiros, quando ndo possa
bter-se gravidez ou gravidez sem doenga genética
rave através do recurso a qualquer outra técnica ¢

utilize os gdmetas dos beneficidrios e desde que

sejam asseguradas condicGes eficazes de garantir q

qualidade dos gametas.

2-[.].

jue

11.2 Decisdo
médica e
objeg¢do de
consciéncia

1—Compete ao médico responsavel propor
aos beneficiarios a técnica de PMA que,
cientificamente, se afigure mais adequada
lquando outros tratamentos ndo tenham sido
bem sucedidos, ndo oferegam perspectivas
de éxito ou ndo se mostrem convenientes
segundo os preceitos do conhecimento
médico.

2—Nenhum profissional de saude pode ser
lobrigado a superintender ou a colaborar na
realizagdo de qualquer das técnicas de PMA
se, por razoes médicas ou éticas, entender
ndo o dever fazer.

B—A recusa do profissional deve especificar
las razoes de ordem clinica ou de outra indole
que a motivam, designadamente a objecgdo
de consciéncia.

1 - Compete ao médico responsdvel propor aos
beneficiarios a técnica de PMA que, cientificament
se afigure mais adequada quando outros métodos
ndo tenham sido bem sucedidos, ndo oferecam
perspectivas de éxito ou ndo se mostrem
convenientes segundo os preceitos do conhecimen
médico.

2-[.1

3-[.].

to

13.2 Deveres
dos
beneficiarios

1—S3d0 deveres dos beneficiarios:

a) Prestar todas as informagdes que thes
sejam solicitadas pela equipa médica ou
que entendam ser relevantes para o
correcto diagndstico da sua situagdo
clinica e para o éxito da técnica a que vdo
submeter-se;

b) Observar rigorosamente todas as
prescrigoes da equipa médica, quer
durante a fase do diagndstico quer
durante as diferentes etapas do processo
de PMA.

2—A fim de serem globalmente avaliados os

resultados médico-sanitdrios e

psicossociolégicos dos processos de PMA,

devem os beneficiarios prestar todas as

informagdes relacionadas com a satde e o

desenvolvimento das criangas nascidas com

recurso a estas técnicas.

1-[.]:
a) Prestar todas as informacgGes que lhes sejam
solicitadas pela equipa médica ou que entenda
ser relevantes para o correcto diagndstico da s
situagdo e para o éxito da técnica a que vdo
submeter-se;

b) [..]

2-[.]1

Ua
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14.2 1—Os beneficiarios devem prestar o seu 1-[..]:
onsentimento livre, esclarecido, de forma
Xpressa e por escrito, perante o médico
mento | esponsavel.

Consenti-

—Para efeitos do disposto no nimero 2 - Para efeitos do disposto no numero anterior,

nterior, devem os beneficiarios ser devem os beneficiarios ser previamente informados,
previamente informados, por escrito, de por escrito e nos termos definidos em documento
todos os beneficios e riscos conhecidos aprovado pelo Conselho Nacional de Procriagdo

resultantes da utilizagdo das técnicas de PMA, [Medicamente Assistida, de todos os beneficios e
bem como das suas implicagBes éticas, sociais [riscos conhecidos resultantes da utilizacdo das
e juridicas. técnicas de PMA, bem como das suas implicacGes
ticas, sociais e juridicas.
B—As informagd&es constantes do nimero 3 - (Revogado. )}

nterior devem constar de documento, a ser
l:provado pelo Conselho Nacional de
Procriacdo medicamente Assistida, através do
qual os beneficidrios prestam o seu
consentimento. 4-[.]
H—O consentimento dos beneficiarios é
livremente revogavel por qualquer deles até
Qo inicio dos processos terapéuticos de PMA.

19.° 1—A inseminagdio com sémen de um terceiro {1 - A inseminacdo com sémen de um terceiro dador
Inseminagdo dador sé pode verificar-se quando, face aos  [sé pode verificar-se quando ndo possa obter-se
conhecimentos médico-cientificos gravidez de outra forma.

com sémen |yoctivamente disponiveis, ndo possa obter-
de dador se gravidez através de insemina¢o com
sémen do marido ou daquele que viva em
unido de facto com a mulher a inseminar.
2—0 sémen do dador deve ser 2-[..].
criopreservado.

20.2 1—Se da inseminagdo a que se refere o artigo Determinacéo da parentalidade
anterior vier a resultar o nascimento de um {1 - Se da inseminagdo a que se refere o artigo anterior|
i filho, é este havido como filho do marido ou Mier a resultar o nascimento de um fitho, é este
¢do da daquele vivendo emunido de facto com a havido como filho da pessoa casada ou que viva em
paternidade [mulher inseminada, desde que tenha havido |unido de facto com a mulher inseminada, desde que
consentimento na inseminac¢do, nos termos  ftenha havido consentimento na inseminagdo, nos
do artigo 14.2, sem prejuizo da presungio termos do artigo 14.2,
estabelecida no artigo 1826.2 do Cédigo Civil.
2—Para efeitos do disposto no niimero 2 - Para efeitos do disposto no numero anterior, e no
nterior, e no caso de auséncia do unido de  kaso de auséncia da pessoa casada ou que viva em
acto no acto de registo do nascimento, pode unido de facto no acto de registo do nascimento,
er exibido, nesse mesmo acto, documento  |pode ser exibido, nesse mesmo acto, documento
omprovativo de que aquele prestou o seu  comprovativo de que aquele prestou o seu

Determina-

onsentimento nos termos do artigo 14.2 consentimento nos termos do artigo 14.2.
—Nos casos referidos no nimero anterior, [3 - Nos casos referidos no niimero anterior, no registo
no registo de nascimento é também de nascimento é também estabelecida a

stabelecida a paternidade de quem prestou |parentalidade de quem prestou o consentimento nos

consentimento nos termos do artigo 14.2  termos do artigo 14.°.

—N&o sendo exibido o documento referido § - N3o sendo exibido o documento referido no n.2 2,
no n.2 2, lavra-se registo de nascimento lavra-se registo de nascimento apenas com a

penas com a maternidade estabelecida, caso maternidade estabelecida, casos em que deve ser

m que, com as necessarias adaptagSes, se  @veriguada oficiosamente a existéncia de

plica o disposto nos artigos 1864.0 a 1866.0 Eonsentimento sério, livre e esclarecido, prestado por

o Codigo Civil, apenas com vista a qualquer meio, 3 inseminag3o e consequente
eterminar a existéncia de consentimento  |estabelecimento da parentalidade de quem prestou o
ério, livre e esclarecido, prestado por consentimento.

ualquer meio, a inseminagdo e consequente
stabelecimento da paternidade de quem
prestou o consentimento.
5—A presungdo de paternidade estabelecida 5 - O estabelecimento da parentalidade definida nos
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UBLICA

nos termos dos n.%s 1 e 2 pode ser impugnada
pelo marido ou aquele que vivesse em unido
de facto se for provado que ndo houve
kconsentimento ou que o filho ndo nasceu da
inseminagdo para que o consentimento foi
prestado.

termos dos n.2s 1 e 2 pode ser impugnada pela
pessoa casada ou que viva em unido de facto com a
mulher inseminada se for provado que ndo houve
consentimento ou que o filho ndo nasceu da
inseminagdo para que o consentimento foi prestado.
6 - Se da inseminagdo de mulher sem qualquer
inculo de tipo conjugal ou para conjugal, conforme
conste no documento comprovativo do
consentimento nos termos do artigo 14.2, vier a
resultar o nascimento de um filho, lavra-se registo de
nascimento apenas com a maternidade estabelecida,
sem necessidade de qualquer ulterior averiguacdo
oficiosa da parentalidade.

22.2
Inseminagdo
post mortem

1—Apds a morte do marido ou do homem
com quem vivia em unido de facto, ndo é
licito a mulher ser inseminada com sémen do
falecido, ainda que este haja consentido no

cto de inseminagdo.

—0 sémen que, com fundado receio de
utura esterilidade, seja recolhido para fins de
inseminagdo do conjuge ou da mulher com

uem o homem viva em unido de facto é

estruido se aquele vier a falecer durante o
periodo estabelecido para a conservagdo do
émen.

—E, porém, licita a transferéncia post

ortem de embrido para permitir a realizagdo

e um projecto parental claramente
stabelecido por escrito antes do falecimento

o pai, decorrido que seja o prazo

onsiderado ajustado a adequada ponderagdo

a decisdo.

1-[.1

2-[.].

3 - E, porém, licita a transferéncia post mortem de
lembrido para permitir a realizagdo de um projecto
parental claramente estabelecido por escrito antes do
falecimento do pai, nomeadamente o manifestado no
documento em que ¢ prestado o consentimento
informado, decorrido que seja o prazo considerado
@justado a adequada ponderagdo da decisdo.

25.2 Destino
idos embrides

nterior, ndo tiverem de ser transferidos,
devem ser criopreservados, comprometendo-|
se os beneficidrios a utiliza-los em novo
processo de transferéncia embrionaria no
prazo maximo de trés anos.
2—Decorrido o prazo de trés anos, podem os
lembriGes ser doados a outro casal cuja
indicagdo médica de infertilidade o aconselhe,
sendo os factos determinantes sujeitos a
registo.

ﬁ—Os embriBes que, nos termos do artigo

B~-0 destino dos embrides previsto no
nimero anterior s6 pode verificar-se
mediante o consentimento dos beneficidrios
originarios ou do que seja sobrevivo,
aplicando-se, com as necessdrias adaptacdes,
o disposto no n.2 1 do artigo 14.2
4 —N3o ficam sujeitos ao disposto non.2 1 os
mbriGes cuja caracterizagdo morfoldgica ndo

1-[.].

2 - A pedido dos beneficidrios, em situacGes
particulares devidamente justificadas, o responsavel
pelo centro autorizado a ministrar técnicas de PMA
podera assumir a responsabilidade de alargar o prazo
de criopreservagdo dos embriGes para um novo
periodo de trés anos.

B - Decorrido o prazo de trés anos referidonon.2 1,
sem prejuizo das situagdes previstas no n.2 2, podem
os embrides ser doados a outros beneficiarios cuja
indicagdo médica o aconselhe, sendo os factos
determinantes sujeitos a registo, ou doados para
investigacdo cientifica nos termos previstos no artigo
9.2

4 - (Anterior n.2 3.)

5 - (Anterior n.2 4.)

indique condigBes minimas de viabilidade.
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5—~Aos embrides que ndo tiverem
possibilidade de ser envolvidos num projecto
parental aplica-se o disposto no artigo 9.2

6 - Consentida a doagdo nos termos previstos no n? 3,
sem que nos seis anos subsequentes ao momento da
criopreservacao os embrides tenham sido utilizados
por outros beneficiarios ou em projecto de
investigacdo aprovado ao abrigo do artigo 9.9,
poderdo os mesmos ser descongelados e eliminados
por determinagdo do responsével pelo centro
fautorizado a ministrar técnicas de PMA.

7 - Se ndo for consentida a doagdo nos termos
previstos no n.2 3, logo que decorrido qualquer um
dos prazos indicados no n.21 ou n.2 2, poderdo os
embrides ser descongelados e eliminados por
determinagdo do responsavel pelo centro autorizado
@ ministrar técnicas de PMA.

31.2 1—O CNPMA é composto por nhove 1-[..].
Composigio personalidades de reconhecido mérito que
garantam especial qualificagdo no dominio
emandato s questses éticas, cientificas, sociais e legais
da PMA.
2—0s membros do CNPMA sdo designados da2 - [...].
seguinte forma:
a) Cinco personalidades eleitas pela
Assembleia da Republica;
b) Quatro personalidades nomeadas pelos
membros do Governo gue tutelam a
saude e a ciéncia.
3—0s membros do Conselho elegem de entre3 - [...].
si um presidente e um vice-presidente.
4—0 mandato dos membros do Conselho é 4 -1..].
de cinco anos.
5—Cada membro do Conselho pode cumprir 5 - [...].
um ou mais mandatos.
6 - Os membros do CNPMA mantém-se em pleno
exercicio de fungdes até a tomada de posse dos novos
membros.
39.0 1—Quem concretizar contratos de 1 - Salvo nos casos previstos nos n.2s 3 e 4 do artigo
Maternidade maternidade de substituigdo a titulo oneroso 8.2, quem concretizar contratos de maternidade de
€ punido com pena de prisdo até 2 anos ou  substituigdo, a titulo gratuito ou oneroso, é punido
de pena de multa até 240 dias. com pena de prisdo até 2 anos ou pena de multa até
substitui¢do 240 dias.
R2—Quem promover, por qualquer meio, 2 - Salvo nos casos previstos nos n.2s 3 e 4 do artigo
designadamente através de convite directo ouf8.2, quem promover, por qualquer meio,
por interposta pessoa, ou de anincio publico, [designadamente através de convite directo ou por
maternidade de substituicdo a titulo interposta pessoa, ou de antincio publico, a
Eneroso € punido com pena de prisdo até 2  jmaternidade de substitui¢do, a titulo gratuito ou
nos ou pena de multa até 240 dias. loneroso, é punido com pena de pris3o até 2 anos ou
pena de multa até 240 dias.
44.2 Contra- {1 —Constitui contra-ordenagdo punivel com [1-[...].
ordenacdes kcoima de E 10 000 a E 50 000 no caso de

pessoas singulares, sendo o maximo de E 500

000 no caso de pessoas colectivas:

o) A aplicagdo de qualquer técnica de PMA
sem que, para tal, se verifiquem as
condigcBes previstas no artigo 4.2;

b) A aplicagdo de qualquer técnica de PMA
fora dos centros autorizados;

¢) A aplicagdo de quaiquer técnica de PMA

a) (Revogado.)

b) [..].

c) [...].
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artigo 14.2

sem que, para tal, se verifiquem os
requisitos previstos no artigo 6.2;

d) A aplicagdo de qualquer técnica de PMA
sem que o consentimento de qualquer
dos beneficiarios conste de documento
gue obedega aos requisitos previstos no

2 — A negligéncia € punivel, reduzindo-se
para metade os montantes maximos
previstos no niumero anterior.

2-[.1

d) [..].

Revogacgdo Sdo revogados o artigo 4.2, o n.2 1 do artigo 6.2, o n.2
3 do artigo 14.2 e a alinea a) do n.2 1 do artigo 44.2 da
Lei n.2 32/2006, de 26 de Julho, alterada pela Lei n.2
59/2007, de 4 de Setembro.
Entrada IA presente lei entra em vigor no dia seguinte a sua
em vigor publicagdo. (art.2 4.9)

De referir, ainda, que o Projeto de Lei n.2 122/XIl apresenta evidentes semelhangas

com o Projeto de Lei n.2 100/XIl (outra iniciativa do BE que deu entrada a 17 de

Novembro de 2011 e que entretanto foi retirada), ja que a Unica alteragdao que aquele
contém incide sobre o n.2 6 do artigo 20.2 da Lei n.2 32/2006, de 26 de Julho, como

melhor se evidencia abaixo:

Lei n.2 23/2006

Projeto de Lei n.2
100/XH

Projeto de Lei n.2 122/XII

1 - Se da inseminacdo a que se refere o
artigo anterior vier a resultar o nascimento
de um filho, é este havido como fitho do
marido ou daquele vivendo em unido de
facto com a mulher inseminada, desde que
tenha havido consentimento na
nseminagdo, nos termos do artigo 14.9,
sem prejuizo da presunc¢do estabelecida no
artigo 1826.2 do Cédigo Civil.

)

1 - Se da inseminacgdo a que se refere o
@rtigo anterior vier a resultar o nascimento
de um filho, é este havido como filho da
pessoa casada ou que viva em unido de
facto com a mulher inseminada, desde que
tenha havido consentimento na
inseminagdo, nos termos do artigo 14.2.

2 - Para efeitos do disposto no nimero
anterior, e no caso de auséncia do unido de
facto no acto de registo do nascimento,
pode ser exibido, nesse mesmo acto,
documento comprovativo de que aquele
prestou o seu consentimento nos termos do
artigo 14.¢

2-[.].

P - Para efeitos do disposto no numero
lanterior, e no caso de auséncia da pessoa
casada ou que viva em unido de facto no
cto de registo do nascimento, pode ser
xibido, nesse mesmo acto, documento
omprovativo de que aquele prestou o seu
onsentimento nos termos do artigo 14.°.

3 - Nos casos referidos no numero
Bnterior, no registo de nascimento é
também estabelecida a paternidade de
lquem prestou o consentimento nos termos
do artigo 14.2

3-[.]

- Nos casos referidos no numero anterior,
o registo de nascimento é também
stabelecida a parentalidade de quem

prestou o consentimento nos termos do
rtigo 14.2.

4 - Ndo sendo exibido o documento
referido no n.2 2, lavra-se registo de
nascimento apenas com a maternidade
estabelecida, caso em que, com as
inecessarias adaptagdes, se aplica o disposto
Inos artigos 1864.2 a 1866.2 do Codigo Civil,

4-[.]

4 - N3o sendo exibido o documento referido
no n.2 2, lavra-se registo de nascimento
apenas com a maternidade estabelecida,
kasos em que deve ser averiguada
oficiosamente a existéncia de
consentimento sério, livre e esclarecido,
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Bpenas com vista a determinar a existéncia
de consentimento sério, livre e esclarecido,
prestado por qualquer meio, a inseminagdo
le consequente estabelecimento da
paternidade de quem prestou o
consentimento.

prestado por qualquer meio, a inseminacdo
e consequente estabelecimento da
parentalidade de quem prestou o
consentimento.

5 - A presuncdo de paternidade
estabelecida nos termos dos n.os 1 e 2 pode
ser impugnada pelo marido ou aquele que
vivesse em unido de facto se for provado
que ndo houve consentimento ou que o
filho ndo nasceu da inseminagdo para que o
consentimento foi prestado

5 - O estabelecimento da parentalidade
definida nos termos dos n.%s 1 e 2 pode ser
mpugnada pela pessoa casada ou que viva

m unido de facto com a mulher
nseminada se for provado que ndo houve
consentimento ou que o filho ndo nasceu da
inseminagdo para que o consentimento foi
prestado.

6 - Se da inseminagdo de
mulher solteira ou casada
com pessoa do mesmo
sexo resultar o
nascimento de um filho
lavra-se registo de
hascimento apenas com a
maternidade
lestabelecida.

6 - Se da inseminagdo de mulher sem
qualquer vinculo de tipo conjugal ou para
conjugal, conforme conste no documento
comprovativo do consentimento nos
termos do artigo 14.9, vier a resultar o
nascimento de um filho, lavra-se registo de
nascimento apenas com a maternidade
estabelecida, sem necessidade de quaiquer
ulterior averiguagdo oficiosa da
parentalidade.

Enquadramento legal e constitucional e antecedentes

Sendo o enquadramento legal e constitucional do Projecto de Lei n.2 122/Xli/1.2

suficientemente expendido na Nota Técnica que a respeito do mesmo foi elaborada

pelos competentes servigos da Assembleia da Republica, a 3 de Janeiro de 2012,

remete-se para esse documento, que consta em Anexo ao presente Parecer, a

densificagdo do presente capitulo

Il— OPINIAO DO RELATOR

O Relator reserva-se de manifestar a sua opinido politica nesta sede, que é de
“elaboragdo facultativa”, nos termos do n? 3, do artigo 1372, do Regimento da

Assembleia da Republica.

— CONCLUSOES

Atentos os considerandos supra expostos, a Comissdo de Saude conclui o seguinte:
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1 — O Grupo Parlamentar do Bloco de Esquerda tomou a iniciativa de apresentar o

Projecto de Lei n.2 122/XI1/1.2,

2 — Esta apresentagdo foi efectuada nos termos do artigo 167.2 da Constituicdo da
Republica Portuguesa e do artigo 118.2 do Regimento, reunindo os requisitos formais

do artigo 124.2 deste diploma.

3 — De acordo com os respectivos proponentes, a iniciativa em apreco pretende
garantir o acesso de todas as mulheres a Procriagdo Medicamente Assistida e regular

o recurso a maternidade de substituicdo.

4 — Face ao exposto, a Comissdo de Saude é de parecer que o Projecto de Lei n.2
122/XI1/1.2 relne os requisitos constitucionais e regimentais para ser discutido em

Plenario.

IV—-ANEXOS

Anexa-se, nos termos do artigo 131.2 do Regimento da Assembleia da Republica:

) A Nota Técnica;
Palacio de Sao Bento, 16 de Janeiro de 2012
O Deputado Relator, A Presidente da Comissdo,

ﬂ\ \ | W\ﬁWZ

(Nuno Reis) (Maria Anténia Almeida Santos)
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Projeto de Lei n.° 122/XIl (1.%)

Garante o acesso de todas as mulheres a Procriacdo Medicamente Assistida (PMA) e
regula o recurso a maternidade de substituicdo, procedendo a segunda alteracdo a
Lei n.° 32/2006, de 26 de Julho, alterada pela Lei n.° 59/2007, de 4 de Setembro (BE)

Data de admissao: 22 de Dezembro de 2011
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Garantias (1.%)
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Analise sucinta dos factos, situacdes e realidades respeitantes a iniciativa

O BE apresentou uma iniciativa que visa alterar os artigos 1.°, 2.2, 6.°, 7.2, 8.°, 10.°, 11.°, 13.9, 14.°,
19.9, 20.°, 22.°, 25.°, 31.°, 39.° ¢ 44.° da Lei n.° 32/2006 (sobre a procriacdo medicamente assistida -
PMA), bem como revogar o artigo 4.°, o n.° 1 do artigo 6.°, o n.° 3 do artigo 14.° e a alineaa) don.° 1
do artigo 44.° deste diploma, que ja foi objeto de uma alteracdo, em 4 de Setembro, pela Lei n.°
59/2007.

Estas alterac¢des incidem fundamentalmente sobre trés questoes:

- a eliminacdo do critério que a lei fixa para o acesso as técnicas de PMA, ou seja a condigédo
de pessoas casadas ou em unido de facto, passando a ter acesso todos 0s casais e todas as
mulheres, seja qual for o seu estado civil;

- a consideracao das técnicas de PMA como método subsidiario e alternativo de procriagéao,
sem necessidade da existéncia de diagnéstico de infertilidade;

- a possibilidade de recorrer & maternidade de substituicdo em caso de auséncia de utero e
lesdo ou doenca deste 6rgdo que impeca a gravidez de forma absoluta e definitiva.

Propde o BE que esta lei entre em vigor no dia seguinte & sua publicagéao.

Como fundamentacdo para a apresentagdo deste projeto alegam os subscritores da iniciativa que,
cinco anos depois da aprovacdo da Lei da PMA, se torna necessario corrigir algumas insuficiéncias,
umas resultantes do tempo que a lei demorou a regulamentar e da dificuldade em assegurar os
recursos humanos, técnicos e financeiros que sdo necessarios para a aplicar e outras decorrentes
das actuais limitagBes no acesso as técnicas de PMA.

O BE considera, no tocante ao acesso as técnicas de PMA, que «os avanc¢os da medicina devem
ser colocados ao servigo das pessoas, da sua realizacdo pessoal e da sua felicidade» e que a leie a
sociedade devem acolher as varias formas de pensar e viver a maternidade e promover uma cultura
de respeito e aceitacdo pelas opc¢des de cada um.

No que respeita a maternidade de substituicdo, entende que deve estar prevista para situacdes
limite, clinicamente comprovadas, ndo se aceitando a possibilidade de qualquer negdécio, pois tera
de ser a titulo gratuito, numa base altruista.

Para além das questfes ja abordadas, o BE diz também que pretende ir ao encontro de algumas
das propostas de alteracdo a lei da PMA recomendadas pelo Conselho Nacional de Procriacédo
Medicamente Assistida (CNPMA), como seja a eliminacao de embrides excedentarios, quando néo
exista para eles projecto parental ou de investigacao.

Projecto de Lei n.° 122/XIl (1.2) BE
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Da também acolhimento a propostas de peritos e associacdes ligadas a estes temas,
designadamente no que respeita aos direitos de parentalidade, no sentido de garantir as mulheres o
acesso as técnicas PMA e ao estabelecimento da parentalidade sem discriminacao.

Il. Apreciacdo da conformidade dos requisitos formais, constitucionais e regimentais e
do cumprimento da lei formulério

o Conformidade com os requisitos formais, constitucionais e regimentais

A iniciativa é apresentada por oito Deputados do grupo parlamentar do Bloco de Esquerda (BE), nos
termos do artigo 167.° da Constituicdo e do artigo 118.° do Regimento.

Mostra-se redigida sob a forma de artigos, tem uma designagdo que traduz sinteticamente o seu
objeto principal e é precedida de uma breve exposi¢do de motivos, cumprindo assim 0s requisitos
formais do n.° 1 do artigo 124.° do Regimento.

N&o se verifica violagdo aos limites da iniciativa imposta pelo Regimento, no que respeita ao
disposto no n.° 1 do artigo 120.°. Todavia, preconizando este PJL, homeadamente, o alargamento
do universo de beneficiarios da PMA, tal significard um eventual aumento das despesas do Estado
previstas no Orgcamento, e para nao violar o disposto no n.° 2 do artigo 120.° do Regimento, sugere-
se que a entrada em vigor se faca depois da aprovacéo do proximo Orgcamento do Estado.

A iniciativa deu entrada em 21/12/2011 e foi admitida em 22/12/2011, tendo baixado na generalidade
a Comissdo de Assuntos Constitucionais, Direitos, Liberdades e Garantias (1.2 CACDLG) e a
Comissdo de Saude (9.2 CS). Nos termos do disposto no n.° 2 do artigo 129.° do Regimento, foi
indicada como competente a 9.2 Comissdo. A iniciativa foi anunciada na sessdo plenéaria de
22/12/2011 e foi agendada na generalidade para a reunidao plenaria de 5/01/2012 (Sumula da
Conferéncia de Lideres n.° 17 de 21.12.2011).

o Verificacdo do cumprimento da lei formulério

O projeto de lei inclui uma exposicado de motivos, em conformidade com o disposto no artigo 13.° da
Lei n.° 74/98, de 11 de Novembro (sobre a publicacéo, a identificacdo e o formulario dos diplomas),
alterada e republicada pela Lei n.° 42/2007, de 24 de Agosto, abreviadamente designada por lei
formulario.

O projeto de lei cumpre o disposto no n.° 2 do artigo 7.° da lei formulario, uma vez que tem um titulo
gue traduz sinteticamente o seu objeto, de acordo com o artigo 6.° [disposi¢do idéntica a da alinea
b) do n.° 1 do artigo 124.° do Regimento].

O projeto de lei pretende introduzir alteracdes a Lei n.° 32/2006, de 26 de julho, alterada pela Lei n.°
59/2007, de 4 de Setembro.

Projecto de Lei n.° 122/XIl (1.2) BE
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Nos termos do n.° 1 do artigo 6.° da lei formulario:” Os diplomas que alterem outros devem indicar o
namero de ordem da alteracdo introduzida e, caso tenha havido alterac6es anteriores, identificar
aqueles diplomas que procederam a essas alteracdes, ainda que incidam sobre outras normas”.

Através da base Digesto (Presidéncia do Conselho de Ministros) verificou-se que a Lei n.° 32/2006,
de 26 de Julho, foi alterada pela Lei n.° 59/2007, de 4 de Setembro, pelo que o nimero de ordem da
alteracdo agora introduzida consta do titulo, em conformidade com o disposto no n.° 1 do artigo 6.°
da lei formulério.

[l Enquadramento legal e doutrinério e antecedentes

e Enquadramento legal nacional e antecedentes

A presente iniciativa legislativa pretende garantir o acesso de todas as mulheres a procriagéo
medicamente assistida (PMA) e regula o recurso a maternidade de substituicdo, procedendo a
segunda alteracdo a Lei n.° 32/2006, de 26 de Julho, alterada pela Lei n.° 59/2007, de 4 de
Setembro® (Vigésima terceira alteragéo ao Codigo Penal).

A Lei 32/2006 teve origem nas seguintes iniciativas: o Projecto de Lei n.° 141/X/1 (BE) - Regula as
aplicacdes médicas da procriagcéo assistida; o Projecto de Lei n.° 151/X/1 (PS) - Regula as técnicas
de procriacdo medicamente assistida; o Projecto de Lei n.° 172/X/1 (PCP) - Regula as Técnicas de
Reproducdo Medicamente Assistida; e o Projecto de Lei n.° 176/X/1 (PSD) - Regime juridico da
procriagdo medicamente assistida.

A primeira iniciativa que visava a adopc¢ao de legislacé@o atinente a matéria remonta a VIl Legislatura
(1995-1999) e tratou-se da Proposta de Lei n.° 135/VII/2, que tinha por titulo: Regula as técnicas de
procriagdo medicamente assistida. Chegou a ser aprovada, dando origem ao Decreto n.° 415/VII,
gue foi depois vetado pelo Presidente da Republica, Jorge Sampaio, fundamentando o veto por
inconstitucionalidade. A mesma iniciativa acabou por caducar em Outubro de 1999.

Na IX Legislatura (5-4-2002 a 9-3-2005) foram apresentados trés projetos de lei: o Projecto de Lei
n.° 90/1X/1 (PS) - Regula as técnicas de procriagdo medicamente assistidas; o Projecto de Lei n.°
371/1X/2 (BE) - Procriacdo medicamente assistida; e o Projecto de Lei n.° 512/I1X/3 (PCP) - Regula
as técnicas de reproducdo medicamente assistida. Estas iniciativas caducaram em 22 de Dezembro
de 2004.

! E aditado o artigo 43.°-A a Lei n.° 32/2006, de 26 de Julho (procriacdo medicamente assistida), com a seguinte redaccao:
«Artigo 43.°-A

Responsabilidade penal das pessoas colectivas e equiparadas

As pessoas colectivas e entidades equiparadas sdo responsaveis, nos termos gerais, pelos crimes previstos na presente
lei.»
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Jé na X Legislatura (10-03-2005 a 14-10-2009) foi apresentado o Projecto de Resolucéo n.° 159/X/2
(Comisséo de Saude) que propunha «a realizacdo de um referendo nacional sobre as questfes da
procriacdo medicamente assistida». Esta iniciativa foi rejeitada.

Uma outra iniciativa, ja no decurso da Xl Legislatura (15-10-2009 a 19-06-2011), foi o Projecto de
Resolucéo n.° 304/XI/2, do Bloco de Esquerda, que foi aprovado e deu lugar a Resolucédo da AR n.°
31/2011, de 2 de Marco, que «Recomenda ao Governo que crie um Banco Publico de Gametas».

Refira-se, finalmente, que j& na presente legislatura tinha dado entrada o Projecto de Lei n.° 100/XIlI,
do Bloco de Esquerda, com um objecto semelhante ao da iniciativa em apreco, o qual veio a ser
retirado antes da discussado em Plenério.

e Enquadramento doutrinario/bibliografico

- ASCENSAO, José de Oliveira — A lei n° 32/06, sobre procriagdo medicamente assistida. Revista
da Ordem dos advogados. ISSN 0870-8118. Lisboa. A. 67, n® 3 (Dez. 2007), p. 977-1006.

Cota: RP- 172

Resumo: O autor defende que a lei n°® 32/06 pretende regular numerosas matérias: «Vai mesmo
além da PMA, para cobrir aspectos de pratica clinica que podem estar conexos mas que ndo sao de
PMA, como por exemplo, a constituicdo de bancos de células estaminais (...)». Afirma que: «sendo a
guestao ética fundamental, é todavia escasso o relevo que lhe é dado no diploma. E mesmo a
criacdo de um Conselho especializado tera o significado que a sua composi¢cdo e a sua pratica
revelarem (...)».

-BIOETHIQUE : ENTRE LOI, MORALE ET PROGRES. Revue politique et parlementaire. ISSN
0085-385X. Paris. N° 1050 (Jan./Mar. 2009). Cota: RE-1

Resumo: Neste numero da revista acima referida, existem varios artigos sobre temas relacionados
com a bioética, nomeadamente, sobre a moral e a investigagéo tecnologica, a procriacdo artificial, a
doacdo de gametas e a procriacdo medicamente assistida.

- BIOETICA E VULNERABILIDADE. Coord. Ana Sofia Carvalho. Coimbra: Almedina, 2008. ISBN
978-972-40-3341-9. Cota: 28.26 — 212/2008

Resumo: Este livro apresenta artigos de varios especialistas que participaram nas Jornadas de
Estudo sobre Vulnerabilidade, organizadas pelo Instituto de Bioética da Universidade Catodlica
Portuguesa, com o apoio da Fundacdo Griinenthal. Destacam-se pela sua pertinéncia para o
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assunto em epigrafe, os artigos do capitulo intitulado: «Vulnerabilidade no inicio da vida humana»,
sobre a infertilidade, a crio-preservacao, e a procriacdo medicamente assistida.

-ENGELI, Isabelle — La problématisation de la procréation médicalement assistée en France et en
Suisse: les aléas de la mobilisation féministe. Revue francaise de science politique. ISSN 0035-
2950. Paris. Vol. 59, n° 2 (Avr. 2009), p. 203-219. Cota: RE-13

Resumo: Face a controvérsia publica relativa a regulagéo da procriagdo medicamente assistida, as
feministas adoptaram posi¢des contrastantes em Franca e na Suiga. Apesar de um discurso critico
semelhante, a problematizacdo feminista teve trajectorias diferentes nestes dois paises.

Em Franca, a controvérsia centrou-se na legitimidade do desejo de ter uma crianga, o que colocou o
movimento feminista face a contradi¢cdes internas quanto a maternidade, o que o excluiu do debate.
Na Suica, o discurso feminista sobre a procriacdo medicamente assistida integrou-se numa
contestacdo mais alargada da legitimidade da procriacdo medicamente assistida defendida umas
vezes pela esquerda, outra, pelos defensores pro-vida, o que permitiu aos feministas influenciar
mais eficazmente a problematizacéo das novas tecnologias reprodutivas.

-EUROPEAN SOCIETY FOR HUMAN REPRODUCTION AND EMBRYOLOGY - Comparative
Analysis of Medically Assisted Reproduction in the EU [Em linha]: regulation and technologies
(SANCO/2008/C6/051). Brussels: Comissédo Europeia, [2010]. [Consult. 2 Dez. 2011]. Disponivel em
WWW: <URL: http://ec.europa.eu/health/blood_tissues organs/docs/study eshre en.pdf>

Resumo: Este estudo comparado sobre a procriagdo medicamente assistida, financiado pela
Comissdo Europeia, foi elaborado pela ESHRE (European Society for Human Reproduction and
Embryology) e procura apresentar a préatica existente das tecnologias de reproducéo assistida na
Unido Europeia, com base na analise de inquéritos previamente distribuidos aos 27 estados-
membros. Apresenta uma perspectiva geral da legislagédo existente e das politicas de reembolso dos
tratamentos, assim como das praticas estabelecidas e dos aspectos relacionados com as
tecnologias de reproducao assistida (ART).

No ambito da andlise do quadro regulamentar dos estados-membros relativo a procriacdo
medicamente assistida, sdo apresentados os critérios de elegibilidade de acesso aos tratamentos de
procriagdo medicamente assistida (homeadamente a idade, orientacdo sexual e estado civil), assim
como as formas de reembolso desses tratamentos, nomeadamente nas paginas 20 a 26. Também
pertinentes sdo as paginas 87 a 90, onde sao apresentadas as conclusodes.

-LOIS DE BIOETHIQUE : REEXAMEN, ENJEUX ET DEBATS : DOSSIER. Regards sur P’actualité.
ISSN 0337-7091. Paris. N° 356 (Déc. 2009), p. 8-61. Cota: RE-171
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Resumo: Este dossier inclui varios artigos a propésito do reexame da lei da bioética em Franca,
nomeadamente, um artigo a favor e outro contra a legalizacdo da maternidade de substituicdo e
ainda artigos sobre a doacéo de gametas e questdes éticas relativas ao embrido humano.

-PROBLEMES ETHIQUES SOULEVES PAR LA GESTATION POUR AUTRUI (GPA). Les cahiers
du Comité Consultatif National d’Ethique pour les Sciences de la Vie et de la Santé. ISSN
1260-8599. Paris. N° 63-64 (Avr./Sept. 2010), p. 16-25. Cota: RE-173

Resumo: No presente artigo, o Comité Consultivo Nacional de Etica para as Ciéncias da Vida e da
Saude, apresenta 6 argumentos que, de acordo com a maioria dos seus membros, constituem as
objeccdes éticas a legalizacdo da maternidade de substituicdo. Estes argumentos a favor da
manutencdo da legislacdo em vigor, superam aqueles que s&do a favor da legalizagdo do
procedimento da procriagdo medicamente assistida, ainda que de forma estritamente limitada e
controlada.

-UNE REFLEXION ETHIQUE SUR LA RECHERCHE SUR LES CELLULES D’ORIGINE
EMBRYONNAIRE HUMAINE, ET LA RECHERCHE SUR L’EMBRYON HUMAIN IN VITRO. Les
cahiers du Comité Consultatif National d’Ethique pour les Sciences de la Vie et de la Santé.
ISSN 1260-8599. Paris. N° 65 (Oct./Déc. 2010), p. 4-38. Cota: RE-173

Resumo: O artigo constitui uma reflexdo acerca da investigacdo sobre as células de origem
embrionaria humana e da investigacdo sobre o embrido humano, no ambito da procriacdo
medicamente assistida. Trata-se do contributo do Comité Consultivo Nacional de Etica para as
Ciéncias da Vida e da Saude, apresentando os factores de reflexdo e as questbes éticas que se
levantam a propésito do reexame da lei da bioética em Franca.

- SANTOS, Teresa Almeida; RAMOS, Mariana Moura — Esterilidade e procriagdo medicamente
assistida. Coimbra: Imprensa da Universidade de Coimbra, 2010. ISBN 987-989-26-0027-7.

Cota: 28.06 - 17/2011

Resumo: Este livro pretende alertar para a importancia da esterilidade nos dias de hoje,
nomeadamente o0 seu impacto a nivel social e demografico. S&o descritas as causas da esterilidade,
0 seu diagnéstico e eventual tratamento, assim como as diferentes técnicas de procriacdo
medicamente assistida, realcando o que as diferencia ao nivel da intervencdo médica e do
processamento laboratorial. S&8o0 abordadas questdes actuais como o recurso a gametas de
dadores, a possibilidade de utilizacdo de mé&es-hospedeiras e o0 diagnostico genético pré-
implementacdo. Finalmente, sdo ainda objecto de reflexdo, as estratégias de preservacdo da
fertilidade e o futuro das técnicas de procriacdo medicamente assistida.
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- SGRECCIA, Elio — Manual de bioética: fundamentos e ética biomédica. Lisboa: Principia, 2009.
ISBN 978-989-8131-15-7. Cota: 28.41 — 506/2009

Resumo: Este manual, escrito por um dos maiores especialistas mundiais em bioética aborda os
numerosos problemas e perspectivas resultantes do grande desenvolvimento das ciéncias médicas
e biologicas nos Ultimos anos, aprofundando as questdes da metodologia da investigagdo em
bioética, os comités de bioética, a genética e diagndstico pré-natal, a procriacdo humana e as
tecnologias de fecundacdo humana.

- SOUSA, Filipa Cabral de Andrade Duarte Ribeiro Vicente de — A procriagdo medicamente assistida
na Unido Europeia: harmonizar ou reagir? O Direito. ISSN 0873-4372. Lisboa. A. 140, n° 4 (2008),
p. 889-921. Cota: RP- 270

Resumo: A autora refere que existe um vazio legislativo comunitario no que respeita aos problemas
decorrentes das técnicas de PMA, o que se deve ao respeito pela historia, cultura e tradicdes dos
povos da UE e conduz a expectativas e praticas diferentes, quer em termos juridicos quer éticos. No
entanto, considera a autora, a necessidade de uma abordagem comunitaria desta matéria € patente
e tem vindo a manifestar-se através de varias iniciativas, como a criagdo de um Grupo Europeu de
Etica das Ciéncias e das Novas Tecnologias.

Defende que «o direito a diferenca ndo deve, contudo, obstar a uma reflexdo global e em comum
que enfrente o impacto das novas tecnologias. (...) As ciéncias da vida e a biotecnologia sao
colocadas entre as tecnologias de ponta mais prometedoras para as proximas décadas(...) Face a
esta constante evolucéo, a UE deve encara-la de forma pro-activa evitando reagir apenas quando se
transgridam os valores fundamentais».

Na opinido da autora, parece ser indispensavel uma andlise reflectida e pragmatica sobre a PMA,
tendo em conta o contexto econdmico, social e cultural dos estados-membros da UE, com o
objectivo de estabelecer principios e regras fundamentais que possibilitem a elaboracdo de um acto
juridico comunitario. A autora termina apresentando uma proposta de directiva relativa a procriacédo
medicamente assistida.

- SPAR, Debora L. — O neg6cio de bebés: como o dinheiro, a ciéncia e a politica comandam o
comércio da concepcédo. Coimbra: Almedina, 2007. ISBN 978-972-40-3155-2.

Cota: 28.06 — 420/2007

Resumo: Neste livro, a autora combina a pesquisa com entrevistas aos principais cientistas e
pioneiros da &rea da reproducdo humana.
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Na opinido da autora, hoje em dia, os avangos cientificos e tecnoldgicos tornaram possivel
encomendar bebés a partir de um menu de opcdes que incluem: évulos doados, «barrigas de
aluguer» e seleccdo de genes. Conduz os leitores através duma viagem pelos meandros da
investigacdo em células estaminais, da maternidade de substituicdo, da troca de 6vulos, dos «bebés
de design», da adopcéao internacional e da clonagem humana. Considera ainda que, reconhecendo
a realidade do comércio da reproducao, é preciso pensar em formas de a regulamentar.

e Enquadramento internacional

Paises europeus

s

A legislacdo comparada € apresentada para os seguintes paises da Unido Europeia: Bélgica,
Espanha, Franca e Italia.

BELGICA

Na Bélgica, o quadro legislativo das técnicas de procriacdo medicamente assistida (PMA) assentam
essencialmente em dois textos legais, um de Maio de 2003, relativo a investigacdo em embrides in
vitro (11 de Maio de 2003 - Loi relative a la recherche sur les embryons in vitro), o outro, de Julho de
2007, relativo a procriacdo medicamente assistida e ao destino _de embrides excedentarios e
gametas (6 de Julho de 2007 - Loi relative a la procréation médicalement assistée et a la destination

des embryons surnuméraires et des gametes).

Diversos ‘decretos reais’ completam estas duas leis, especificando as modalidades de
funcionamento dos centros de «Medicina Reprodutiva» e as modalidades médico-sociais em que se
devem inscrever estes tratamentos.

A Bélgica autoriza 0 acesso as técnicas de reproducdo assistidas a mulheres solteiras e casais
lésbicos. A inseminacdao artificial pode, além disso, ser efetuada através de uma doacédo de esperma
proveniente de um dador conhecido da futura mae, mesmo que este ndo seja seu parceiro. Os
direitos homo parentais séo plenamente reconhecidos e 0s casais do mesmo sexo podem adoptar
conjuntamente, ou adoptar a crian¢a do seu (sua) parceiro(a). A gestacdo por outrem altruista néo &
punida pela lei, mas todo o acordo feito com uma mée de aluguer € juridicamente considerado como
nulo. A coparentalidade ndo é possivel legalmente se ndo apenas entre dois progenitores, uma
terceira pessoa ndo pode fazer valer os direitos parentais.

Maternidade de substituicdo

N&o existe qualquer legislacdo sobre a maternidade de substituicdo (gestacdo por outrem) na
Bélgica: nenhuma lei autoriza ou proibe expressamente a gestacao por outrem. Os casais — hetero
ou homossexuais — sem filhos valem-se desta lacuna da lei para tentar encontrar uma «mae de
aluguer/substituicdo» no estrangeiro (no caso da Bélgica, o pais mais procurado é a Ucréania).
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De acordo com a definicdo dada pelo ‘Comité Consultivo de Bioética’ belga, a gestacdo por outrem &
«a pratica através da qual uma mulher aloja (transporta) um feto ou uma crianca, e prossegue a
gravidez até ao nascimento dessa crianca com a intencdo de transferir de seguida todos o0s seus
direitos e deveres parentais para o (S) progenitor (es) requerente (s)»>. Ver um maior
desenvolvimento, neste documento.

ESPANHA

A Lei n.° 14/2006, de 26 de Maio regula em Espanha as matérias relacionadas com as técnicas de
reproducdo medicamente assistida.

De acordo com o n.° 1 do artigo 6.° daquela lei, toda a mulher maior de 18 anos e com plena
capacidade, independentemente do seu estado civil e orientacdo sexual, pode ser receptora ou
utilizadora das técnicas de procriagdo medicamente assistida reguladas pela lei, desde que tenha
para esse efeito prestado o seu consentimento escrito de forma livre, consciente e expressa. Este
consentimento (que deve também ser prestado pelo cénjuge de mulher casada) deve realizar-se em
«formatos adequados», nos termos do disposto no n.° 4 do mesmo artigo.

A filiacdo das criangas nascidas através destas técnicas estabelece-se, nos termos do artigo 7.° da
lei, de acordo com as leis civis, no respeito pelo principio do anonimato do dador e garantindo que a
inscricdo levada a registo néo reflicta, em circunstancia alguma, dados que permitam inferir a forma
como a reproducédo ocorreu.

No que respeita aos requisitos para aceder a aplicacdo das técnicas, dispde o artigo 3.° que estas
hédo-de realizar-se apenas quando haja possibilidades razoaveis de éxito, ndo envolvam risco grave
para a saude fisica ou psiquica da mulher ou da sua possivel descendéncia e quando a mulher
tenha sido prévia e devidamente informada das possibilidades de éxito, bem como dos riscos
inerentes as técnicas utilizadas. Nao é feita referéncia a pré-existéncia de um diagnostico de
infertilidade como condicao para acesso a estas técnicas.

Finalmente, a maternidade de substituicdo, regulada no artigo 10.°, ndo é admitida, considerando-se
nulo o contrato por intermédio do qual se convencione a gestacdo, com ou sem preco, a cargo de
uma mulher que renuncie a filiacdo materna a favor de um contratante ou de um terceiro.

FRANCA

Em Franca, dispde o artigo L. 2411-2 do Cédigo da Saude Publica que a procriacado medicamente
assistida se destina a responder aos problemas de infertilidade medicamente diagnosticada de
casais ou a evitar a transmissdo ao nascituro, ou a um dos membros do casal, de uma doenca
grave. Os candidatos a aplicacdo das técnicas devem estar em idade fértil e ser casados ou em
condicdes de provar a vida em comum ha pelo menos dois anos. Pdem termo ao projecto de
inseminacdo ou a transferéncia de embrides a morte de um dos membros do casal, a entrada de

% Avis n.° 30 du 5 juillet 2004 relatif a la gestation-pour-autrui, Comité Consultatif de Bioéthique, p. 4.
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uma accao de divércio ou de um processo de separagdo do casal, bem como a revogacao por
escrito do consentimento de um dos membros do casal.

No que respeita a filiagdo de nascituros concebidos com recurso a terceiros doadores, determina o
artigo 311-19 do Cddigo Civil que néo se estabelece qualquer laco de filiagdo entre o autor de
doacdo e a crianca. Por outro lado, os casais (artigo 311-20 do Cédigo Civil) que recorram as
técnicas de PMA com intervencdo de um terceiro doador devem expressar 0 seu consentimento
prévio, perante juiz ou notério, que os informa das consequéncias do seu acto em matéria de
filiacdo. Este consentimento afasta a possibilidade de propor qualquer accdo de impugnacdo da
filiagao.

A maternidade de substituicdo foi expressamente interdita pela Loi de bioéthique n.° 94-653 du
29 juillet 1994 relativa ao respeito pelo corpo humano. Esta lei alterou o artigo 16-7 do Cadigo Civil,
que passou a prever a nulidade de todo o acordo que convencione a gestacao por conta de outrem.
O Cddigo Penal, no artigo 227-12, pune com pena de um ano de prisdo e multa de 15.000 € a
intermediagdo em contratos de maternidade de substituicdo. Ja nesta legislatura, o Parlamento
levou a cabo a revisédo das leis de bioética, processo do qual resultou a Lei n.° 2011-814, de 7 de
Julho (ver também ligacédo para os trabalhos preparatérios). Apesar de algumas reivindicacbes no
sentido de que se legalizasse a maternidade de substituicdo, tal ndo veio a acontecer.

ITALIA

A Lei n.° 40/2004, de 19 de Fevereiro, sobre a procriagdo medicamente assistida, define os
beneficiarios destas técnicas. Antes da entrada em vigor desta lei, a 10 de Marco de 2004, o vazio
legislativo foi compensado pela auto-regulagéo da profissao.

A lei reserva o0 acesso a assisténcia medica a procriagdo, aos casais heterossexuais, casados ou
ndo. No segundo caso, a lei ndo exige que os interessados provem a estabilidade da sua relacéo.
Retoma mais ou menos as disposi¢des do codigo de deontologia dos médicos de 1998, que proibe
aos meédicos a realizacdo de «todas as formas de fecundacdo assistida fora dos casais
heterossexuais estaveis».

De acordo com o artigo 4.° desta Lei 40/2004, «o recurso as técnicas de procriagdo medicamente
assistida s6 é consentido quando tenha sido verificada a impossibilidade de afastar de outro modo
as causas impeditivas da procriacdo e é, em todo o caso, circunscrito aos casos de esterilidade ou
de infertiidade sem explicagdo documentadas por acto médico assim como aos casos de
esterilidade ou de infertilidade de causa verificada e certificada por acto médico».

Para um maior esclarecimento da matéria, consultar a pagina web do «Registo Nacional da
Procriacdo Medicamente Assistidax.

Na Italia, a mae de uma crianga € considerada a mulher que a d4 a luz e a Lei n.° 40/2004, contendo
regras sobre a inseminagao artificial, proibe e pune tanto a ‘sub-rogagdo’ (maternidade de
substituicdo) como as «tecnologias heterélogas». O artigo 12.°, paragrafo 6, pune a realizacao,
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organizacdo e promocao da «maternidade de substituicdo» com pena de prisdo (de 3 meses a 2
anos) e multas (de 600.000 a um milh&o de euros).

V. Iniciativas legislativas e petic6es pendentes sobre a mesma matéria

Efetuada consulta a base de dados da atividade legislativa e do processo legislativo (PLC) ndo
apuramos a existéncia de iniciativas ou peticdes pendentes sobre esta matéria.

V. Consultas e contributos

A Comissdo Parlamentar de Saude deverd solicitar, durante a apreciagdo na especialidade, parecer
escrito ao Conselho Nacional de Etica para as Ciéncias da Vida (CNECV), & Comissdo Nacional de
Proteccdo de Dados (CNPD) e ao Conselho Nacional de Procriagcdo Medicamente Assistida
(CNPMA).

VI. Apreciacdo das consequéncias da aprovacdo e dos previsiveis encargos com a sua
aplicacédo

Tendo em conta os elevados custos associados as tecnologias de saude reprodutiva, bem como o
referido no ponto Il da nota técnica, a aprovacdo desta iniciativa pode traduzir-se num aumento das
despesas do Estado.
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