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Projeto de Resolugao n.° 277/XVI/1.2

Recomenda ao Governo a criagao de um Plano Nacional de Apoio a
Fertilidade

Exposi¢ao de motivos:

Um estudo da Organizagao Mundial de Saude (OMS) divulgado no ano passado, revela que
cerca de 17,5 % da populagdo mundial sofre de infertilidade’, ou seja, um em cada seis
adultos precisa de recorrer a tratamentos de Procriagcdo Medicamente Assistida (PMA), para
poder concretizar os seus projetos de parentalidade. A OMS considera ainda a infertilidade
um problema de saude publica e identifica a acessibilidade como um dos grandes desafios
do milénio para profissionais envolvidos na prestacdo de cuidados em infertilidade e
procriagdo medicamente assistida. Segundo a mesma organizagao: “compete aos governos
desenvolver e planear estratégias que permitam atingir aquele objectivo e implementalllas,
tendo em conta que os cuidados a prestar na area da saude sexual e reprodutiva
compreendem um conjunto de servigos, técnicas e metodos que, interagindo, contribuem de
forma global para a saude e o bem(estar reprodutivos, quer através da prevencgéo, quer da
resolucao de problemas, dando respostas adequadas as necessidades especificas de cada

individuo ao longo do ciclo de vida.™

Segundo o Atlas Europeu da Fertilidade, Portugal ocupa o 5.° lugar do ranking em matéria de
reconhecimento de direitos e aprovacgéao de legislagdo que garanta o acesso da populagao a

tratamentos de fertilidade.> Nao obstante, e de acordo com os dados de um inquérito*

1 https://www.paho.org/pt/noticias/4-4-2023-oms-alerta-que-1-em-cada-6-pessoas-e-afetada-pela-infertilidade-
em-todo-mundo

2 |bid

3 https://www.cnpma.org.pt/destaques/Documents/FERTIL_%20Atlas EN%202021-v10.pdf

4 https://www.cnpma.org.pt/destaques/Documents/Inquerito_COVID19_PMA.pdf




realizado pelo Conselho Nacional de Procriagao Medicamente Assistida sobre o impacto da

pandemia na atividade dos centros especializados:

e quando comparada a atividade registada em 2020 com os ultimos anos, verificou-
se uma acentuada quebra da atividade assistencial (-48% no setor publico e -33% no
setor privado);

e houve um cancelamento/adiamento de cerca de 2900 ciclos de fertilizacao;

e 0s tempos de espera aumentaram em pelo menos 8 meses;

e a moratéria de 6 meses concedida a beneficiarias que ultrapassaram o limite de

idade € manifestamente insuficiente.

As dificuldades de acesso aos servigos de saude publicos por parte de quem tem um
diagndstico de infertilidade ou de quem precisa de recorrer a técnicas de PMA para realizar
0 seu projeto de parentalidade sdo uma realidade em Portugal. Em 2021, os tempos de
espera no SNS chegavam aos 3 anos, tendo o Banco Publico de Gametas registo de 649
pessoas a espera de espermatozdides e 361 na lista de espera por dadivas de évulos.® Os
tempos de espera sao de mais de 1 ano para a 1.2 consulta, cerca de 2 anos para inicio de

tratamento e mais de 3 anos se o tratamento for com doagéo de gametas.®

A acrescer a estes dados, temos apenas trés centros publicos de colheita de gametas, no
Porto, Coimbra e Lisboa, estando o Sul e as Regides Autonomas totalmente desprovidas de

respostas publicas especializadas.

E igualmente relevante a invisibilidade e desconhecimento relativo a doencas que podem ter
impacto direto na fertilidade individual, como é o caso da endometriose e adenomiose, doenga
que afeta mulheres (mais de 350 000 em Portugal), pessoas trans e homens e que é em
média diagnosticada em pessoas entre os 25 e os 29 anos (fora todas as pessoas
assintomaticas ou subdiagnosticadas). Casos de patologias como a endometriose (e outras)
deveriam integrar a lista de doengas graves que permitem o alargamento da idade de pessoas
beneficiarias de técnicas de PMA’ e, nalguns casos, ser critério prioritario para acesso aos

tratamentos.?

E essencial que jovens adultas e jovens adultos tenham conhecimento sobre a sua fertilidade,

para que possam tomar decisdes informadas sobre os seus habitos de vida, caso desejem
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constituir uma familia. Além disso, é importante que estejam cientes dos recursos disponiveis
e das implicagdes em casos de dificuldades ou infertilidade. Através de uma melhor literacia
para a saude, sera possivel melhorar habitos, promover relagdes mais saudaveis e
consensuais, e até aumentar a doagao de gametas e ovécitos, com mais pessoas elegiveis

a poderem candidatar-se a esses processos.

Reconhecendo a necessidade de aumentar a capacidade de resposta dos servigcos publicos
em relagdo a PMA, o Governo criou®, em 2021, um grupo de trabalho para avaliagdo do
alargamento dos programas de acesso a procriagdo medicamente assistida e promogéao de
doagdes ao Banco Publico de Gametas mas nao se conhecem quaisquer resultados publicos

do trabalho realizado nem recomendacgodes de agéo.

Em 2023, a taxa bruta de natalidade em Portugal foi de 8,1 nascimentos por mil habitantes,
de acordo com as estimativas mais recentes, representando um ligeiro aumento em relagéo
a 2022, quando a taxa era de 8,0 por mil habitantes.'® Esses dados refletem um aumento
continuo da natalidade no pais apds os desafios enfrentados durante a pandemia e sabendo-
se que as e os jovens adiam a parentalidade por falta de condigdes socio-econdmicas,'" é
evidente que temos uma necessidade de intervengdo nas politicas de saude sexual e

reprodutiva para inverter a tendéncia de um pais cada vez mais envelhecido.

O LIVRE defende que esta intervengao tem de ser estruturada, plurianual e holistica, pelo
que, deve estar alicercada num Plano Nacional de Apoio a Fertilidade, que seja avaliado e
revisto regularmente a fim de responder as necessidades atuais da populagéo residente em

Portugal.

Um plano desta natureza deve ser tutelado pelo Ministério da Saude e deve prever medidas
e agdes em escolas e centros educativos, bem como medidas direcionadas a comunidades
especificas (pessoas migrantes e racializadas, pessoas LGBTI+, comunidades ciganas,
pessoas com deficiéncia); a sua elaboragéo e implementagéo deve acontecer em estreita
colaboragao com o Ministério da Educacédo, Ciéncia e Inovacgdo; Ministério da Juventude e

Modernizagao e Secretaria de Estado Adjunta e da Igualdade.

Importa também reconhecer que a fertilidade, ou a falta dela, tem um enorme impacto

economico, psicossocial e emocional nas pessoas e nas suas familias, pelo que o plano em
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questao deve prever meios (humanos, técnicos e financeiros) para os servicos de fertilidade,
investimento em estudos e investigacao cientifica especializada e recursos de apoio para
pessoas doadoras, pessoas beneficiarias e suas acompanhantes (nomeadamente, através
de certificacdo de incapacidade temporaria para o trabalho, da atribuicao de subsidio por
doenca com pagamento integral da remuneracao de referéncia, da comparticipagao de
despesas de deslocacao para os servigos e tratamentos especializados e da disponibilizacéo

de apoio psicolégico).

O relatério elaborado pelo Conselho Nacional de Etica para as Ciéncias da Vida de julho
deste ano'? apresenta reflexdes importantes sobre os prazos para o uso de embrides e
gaémetas doados sob anonimato, propondo inclusivamente que os prazos de destruicdo de
gametas e embrides venha a ser revisto com o objetivo de evitar a eliminagdo prematura de
materiais biolégicos que ainda possam ser usados para futuros projetos de parentalidade.
Esta reflexdo urge por razdes éticas e legais e por uma cabal utilizagdo dos recursos, pelo
que também importa conhecer dados especificos sobre o numero de gametas e embrides

criopreservados e o numero de pessoas em lista de espera para técnicas de PMA.

Assim, ao abrigo das disposi¢coes constitucionais e regimentais aplicaveis, o Grupo
Parlamentar do LIVRE propde a Assembleia da Republica que, através do presente

Projeto de Resolugao, delibere recomendar ao Governo que:

1. Publique o “Relatério sobre o alargamento dos programas publicos de acesso a
procriagdo medicamente assistida e promocédo de doagdes do banco publico de
gametas”, elaborado pelo grupo de trabalho criado pelo Despacho n.o 1618-A/2021,
de 10 de fevereiro de 2023;

2. Elabore um Plano Nacional de Apoio a Fertilidade que inclua, nomeadamente,
medidas para a:

e promocao da literacia para a fertilidade da populagao;

e reducao das listas de espera para acesso a tratamentos de PMA,;

e promogao da doacdo de gametas e ovoécitos em Portugal;

e definicido de critérios de prioridade no acesso a técnicas de PMA;

e apoio econdémico, psicossocial e emocional das pessoas doadoras e das
beneficiarias de tratamentos de fertilidade.

3. Abra um centro publico de recolha de gdmetas no Alentejo ou Algarve e assegure a

comparticipacdo das despesas de deslocagcdo e estadia incorridas por pessoas

12 https://www.cnecv.pt/pt/deliberacoes/recomendacoes/recomendacao-n-5-cnecv-2024-acerca-do-
termo-da-norma-
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doadoras e beneficiarias residentes em areas desprovidas de respostas publicas
especializadas;

4. Alargue os critérios do regime excecional para acesso a técnicas de PMA no SNS,
nos casos de preservagdo do potencial reprodutivo por doenga grave para incluir,
entre outras, a endometriose e adenomiose;

5. Divulgue dados relativos ao numero de gametas e embrides preservados e destruidos
a luz do regime transitorio;

6. Divulgue regularmente dados relativos ao numero de pessoas em lista de espera para
PMA.

Assembleia da Republica, 13 de Setembro de 2024

A Deputada e os Deputados do LIVRE
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