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IV ENCONTRO VIRTUAL DO CONPEDI
BIODIREITO E DIREITOSDOSANIMAIS

Apresentacdo

BIODIREITO E DIREITOS DOS ANIMAIS

O IV Encontro Virtua do CONPEDI cujo tema é “Constitucionalismo, desenvolvimento,
sustentabilidade e smart cities” aconteceu de 11 a 13 de novembro de 2021 e, como
tradicionalmente vem ocorrendo, consolida o Biodireito e o Direito dos Animais como um
GT de apresentacdes de trabalhos que congrega areas de ampla producdo académica entre
programas dos mais diversos, situados em diferentes partes do Brasil.

Portanto, a obra que ora apresentamos, redine os artigos selecionados pelo sistema de dupla
revisdo cega, por avaliadores ad hoc, para apresentacdo no evento, destacando que o encontro
reuniu pesquisadores de todo o pais, demonstrando a qualidade da pesquisa redlizada nos
Programas de P6s Graduag&o das diversas universidades brasileiras.

O grande interesse demonstrado pelos pesquisadores em estudar temas dessas areas

encontrou, neste Grupo de Trabalho, uma enorme receptividade e oportunidade de discusséo,
contribuindo para um novo olhar sobre a pesquisa juridica

O biodireito e sua interlocucéo direta com e na sociedade contemporanea — especialmente em
tempos pandémicos, bem como as transformagdes constantes que envolvem o direito dos
animais, possibilitaram vislumbrar “outros olhares” e novas transformagdes para a sociedade
— e S0 justamente estas novas possi bilidades que constituem o campo da ciéncia, da pesquisa
cientifica e, por fim, as novas perspectivas juridicas.

Convidamos a todos que leiam os textos apresentados neste GT.

Novembro de 2021 — Pandemia de Covid-19.

Profa. Dra. Janaina M achado Sturza— UNIJUI/RS

Prof. Dr. Heron José de Santana Gordilho — UFBA



CELULASTRONCO EMBRIONARIAS COMO UM DIREITO DE ACESSO A
DIGNIDADE

EMBRYONIC STEM CELLSASA RIGHT OF ACCESSTO DIGNITY

Renata Adorno Macedo 1
Lauren Lautenschlager Scalco 2

Resumo

O presente artigo visa discutir o momento inicial da vida para a recepcao de todos o0s outros
direitos cabiveis a pessoa humana. No direito a salde, a possibilidade de desfrutar do direito

auma vida digna pelas pessoas com deficiéncia ou graves doencgas degenerativas. A pesguisa
gualitativa utiliza os métodos indutivo, historico e comparativo. Conclui-se que pessoas

portadoras de moléstias graves ou com deficiéncias encontraram nas pesquisas com células-
tronco embrionarias uma esperancga para a cura ou um tratamento adequado que Ihes possa
proporcionar melhor qualidade de vida, embora existam inimeros entraves que afasta este

sonho de autonomia e dignidade.

Palavras-chave: Direito, Células-tronco, dignidade, Vida, Salide

Abstract/Resumen/Résumé

This article aims to discuss the initial moment of life for receiving al other rights applicable
to the human person. In the right to health, the possibility of enjoying the right to a dignified
life for people with disabilities or serious degenerative diseases. The qualitative research uses
the inductive, historical and comparative methods. It is concluded such people found in
research with embryonic stem cells a hope for a cure or an adequate treatment that could
provide them with a better quality of life, although there are numerous obstacles that prevent
this dream of autonomy and dignity.

Keywor dg/Palabr as-claves/M ots-clés. Law, Stem cells, Dignity, Life, Health

1 Graduanda e orientanda em direito pela Faculdade Sul-Americana— Goiés.

2 Doutora, Professora e Orientadora na Facul dade Sul-Americana— Goiés.
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1 INTRODUCAO

Durante toda a histéria existem relatos de preconceito contra pessoas com
deficiéncias ou com alguma doenca degenerativa, limitante ou incapacitante, sendo uma
parcela da sociedade renegada, ocultada ou deixada as margens da vida.

Com a evolucdo do mundo nos campos industrial, social, tecnolédgico, etc., a
humanidade foi descobrindo novas formas de viver, pensar o0 mundo, adaptar-se e conviver
com diferencas. Aprendeu sobre as maquinas e mais sobre o corpo humano, até juntar ambos
0s conhecimentos e ir além: descobriram a molécula de DNA.

Novos cenérios se formaram, inumeras possibilidades foram vislumbradas,
expectativas foram criadas e esperancas renovadas. A curiosidade nas mentes cientificas
trouxe um fio de alegria para aquela parcela renegada da sociedade pudesse se despir do fardo
de conviver com uma limitacdo e o preconceito. A ciéncia poderia ser a tabua de salvacgéo:
descobriram o poder das células-tronco embrionarias.

Todavia, surgiu um grupo social dominado por limitantes preceitos religiosos e
hipteses macabras e fantasiosas, cuja crenca era de que a evolugdo da biotecnologia desse
aos cientistas o poder de criar mutantes, hibridos. Este grupo questionou o direito de nascer
dos embribes congelados. Com o fundamento de que ja sdo seres humanos, com 0s mesmos
direitos, impedir sua vinda a luz tratar-se-ia de um homicidio. Cabe entdo uma reflexdo: quem
seriam as responsaveis por gerar tantos milhares de embrides excedentes das clinicas de
fertilizacdo in vitro? E quanto a dignidade do embrifo, ele ndo tem direito? E justo um
organismo congelado ter prioridade sobre os vivos?

A lei que tratou das células-tronco ndo cessou as discussfes, mas tracou um norte e
ditou regras embasadas na ciéncia também considerando a indignidade no sofrimento
daqueles que possuem uma deficiéncia ou padecem de doencas que lhes ceifam a vida
precocemente. Além disso, se pensarmos no lado econdmico e financeiro, no impacto tanto na
vida privada quanto aos cofres publicos, ja que os gastos sdo exorbitantes: medicamentos,
reabilitacdo, assisténcia social, equipamentos, enfim, gastos para o Estado e para a familia.

Este trabalho ndo tem a prepoténcia de responder a todas estas perguntas, mas vale a
pena deixar de lado certos tabus e dogmas para gquestionar ndo s6 0 pensamento contrario,
mas também o prdprio pensamento. Faz-se necessario também considerar que um erro na

historia ndo significa uma histdria de erros.

2 OSDIREITOS
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2.1 DIREITO A DIGNIDADE

A dignidade da pessoa humana vem apontada como um dos fundamentos da
Republica Federativa do Brasil no artigo 1° da nossa Carta Magna também sendo considerada
como nucleo duro de um dos limites materiais do poder constituinte derivado reformador
(CRFB, 1988, art. 60, 84° IV) destacando o objetivo de tratar a pessoa humana como
prioridade juridica.

Para se estabelecer uma definicdo de dignidade é necessario retornar aos primérdios
do pensamento humano remetendo-nos as escrituras sacras do universo judaico-cristdo, onde,
no livro de Génesis, apresenta-se 0 ser-humano como imagem e semelhanca de Deus, bem
como um ser dominante sobre todas as outras espécies vivas da Terra. Na antiguidade classica
a dignidade humana estava vinculada a posicdo social que o individuo possuia, portanto, uns
eram dotados de dignidade e outros ndo. A formacédo historica do conceito de dignidade,
construido em teorias filosoficas associa a dignidade humana com a autonomia da vontade,
sendo considerada um fim para o ser e ndo um meio.

Na visdo constitucional do nosso ordenamento juridico, Sarmento (2016, p.70)
destaca tratar-se da ideia de pessoa concreta, racional, sentimental e corporal; sendo a pessoa
um fim em si mesmo, inserido em sociedade, e com sua propria autonomia respeitada. Um
individuo que deve ter “garantia das suas necessidades materiais basicas e do reconhecimento
e respeito de sua identidade”.

Com o transcorrer da historia, evidenciando fatos marcantes como o Iluminismo, a
Revolucdo Francesa e as duas grandes Guerras Mundiais, surgiu-se a necessidade de valorizar
a igualdade e liberdade entre os seres humanos, tornando evidente a esséncia da dignidade,
segundo ressalta Sarmento (2016, p.34). O autor explica ainda que tal concepcao da dignidade
humana foi acentuada e amplamente recepcionada como ordenamento juridico ap6s a
Declaragéo Universal dos Direitos Humanos de 1948.

Com o fim da 2% Guerra Mundial e as consequéncias deixadas pelo holocausto,
consolidou-se segundo Barroso (2020, p.509) o significado atual de direitos humanos com seu
conceito incorporado a documentos internacionais como a Carta da ONU, de 1945, e a

Declarag@o Universal dos Direitos Humanos, de 1948:

A dignidade humana tem seu berco secular na filosofia moral, constituindo um valor
fundamental que veio a ser convertido em principio juridico. Considera-se que esteja
subjacente a todas as ordens democraticas em geral, mesmo quando ndo
expressamente prevista na constituicdo, funcionando tanto como justificativa moral
quanto como fundamento normativo dos direitos humanos.
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Entende-se que sempre houve o sentimento de dignidade embora ndo fosse aplicada
e, atualmente, se encontra no ordenamento de toda nagdo democratica, mesmo que de forma
implicita. “A dignidade humana e os direitos humanos sao duas faces de uma mesma moeda:
uma voltada para a filosofia moral ¢ a outra para o Direito.” (BARROSSO, 2020, p.509)

“Os direitos fundamentais devem criar e manter as condigdes elementares para
assegurar uma vida em liberdade e a dignidade humana”, segundo Hesse (2009, p.73) e,
complementando, afirma que a liberdade individual depende de uma sociedade livre, e precisa
ser composta de individuos capazes e dispostos a decidirem por suas proprias escolhas e a

colaborar com a vida em sociedade e em comunidade.

2.2 DIREITO A VIDA

O direito & vida é apresentado em nossa Carta como o primeiro dos direitos e
garantias fundamentais no caput do artigo 5° e ao adentrar na teoria dos direitos fundamentais
é possivel perceber que as caracterisicas dos mesmos precisam ser melhor observadas.
Mendes e Branco (2019, p.205) demonstram que é comum classificar os direitos
fundamentais como universais e absolutos, bem como afirmar que todos somos titulares de
direitos fundamentais. No entanto a universalidade pode ser variada a depender do polo
passivo da relacdo juridica, e quanto ao seu carater absoluto, pode ser suprimido quando se
leva em conta a supremacia do interesse coletivo. Concluiram assim que “os direitos
fundamentais podem sofrer limitagdes, quando enfrentam outros valores de ordem
constitucional, inclusive outros direitos fundamentais”. Dessa forma, existem situa¢Ges em
que o direito fundamental é absoluto, como na proibicdo a tortura e tratamento desumano ou
degradante, sem possibilidade de ressalva (BULOS, 2014, p.534), o que ja ndo ocorre em
relagcdo ao direito a vida, que ndo pode ser tratado como um direito absoluto por apresentar
limitacdo expressa na Constituicdo Federal (CRFB/1988), em seu artigo 5°, inciso XLVII, a,
em que se contempla a pena de morte em caso de guerra formalmente declarada (MENDES e
BRANCO, 2019, p.207). Até mesmo a Declara¢do Universal dos Direitos Humanos apresenta
a possibilidade de limitacéo de direitos em seu artigo 29, 2:

No exercicio deste direito e no gozo destas liberdades ninguém esté sujeito sendo as
limitacbes estabelecidas pela lei com vista exclusivamente a promover o
reconhecimento e o respeito dos direitos e liberdades dos outros e a fim de satisfazer
as justas exigéncias da moral, da ordem publica e do bem-estar numa sociedade
democratica. (ONU, 1948)

Para Bulos (2014, p.542) o direito a vida é considerado o mais importante, por

possuir um significado constitucional amplo e se conectar com todos 0s outros direitos, como
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dignidade, saude, liberdade e etc., afinal sem a vida os demais direitos ndo se concretizam,
ndo tem razdo de ser, e mais, como direito a vida compreende-se também o direito de nascer.
Tal entendimento pode ser percebido na protecdo prevista no Cédigo Civil, art. 2°, onde se
define que ““a personalidade civil da pessoa comega do nascimento com vida, mas a lei poe a
salvo, desde a concepgéo, os direitos do nascituro”, bem como protegido pelo Codigo Penal,
quando, em seus artigos 124 a 127, tipifica como crime as possiveis préaticas de aborto.

Com tais observacOes levanta-se a indefinicdo e polémica doutrindria quanto ao
marco inicial da vida. Conforme entendimento majoritario, Bulos (2014, p.543) afirma que “o
direito a vida inicia-se com a fecundacdo do évulo pelo espermatozoide, resultando num ovo

ou zigoto”. Franca (2014, p.373) aponta que:

A escola genética admite como ser humano aquele que tem codigo genético
definido, ou seja, a partir da concepcdo. Os desenvolvimentistas acham que, mesmo
com a fecundacdo estabelecendo as bases genéticas, 0 novo ser necessita de certo
grau de desenvolvimento e, por isso, a vida comecaria na nidacao; para outros, teria
inicio na formag&o do cortex cerebral, ou ainda, a comecar do parto.

A titularidade do direito a vida se da ao ser humano durante toda sua existéncia,
entranhada a ideia de que onde h& ser humano h& vida, ou a0 menos seu direito com igualdade
em respeito e dignidade. Entende-se que tal direito deve ser protegido independente de credo,
cor, raca, origem, idade, sexo, ideologia ou mesmo comportamento que possa alienar o direito
a vida. (MENDES e BRANCO, 2019, p.385).

Bulos (2014, p.542) explica que, durante o julgamento da ADI 3.510 o STF analisou
0 principio constitucional que assegura o direito a vida. Tratou-se de uma acdo contra o art. 5°
da Lei de biosseguranca (Lei 11.105/05), que, em teoria, violava o direito a vida e a dignidade
da pessoa humana. A acdo foi julgada improcedente, onde o relator deixa claro que, “para
existir vida humana, é preciso que o embrido tenha sido implantado no Utero humano, com a
participagao ativa da futura mae”. Contrariando a doutrina, entendeu o STF que para a vida se
desenvolver, necessita obrigatoriamente acontecer a nidagdo. Outro ponto importante
apontado para embasamento da decisdo do Ministro Relator (ADI 3510-DF, 2008, p.198) foi
o paralelo, atraves da atividade cerebral, tracado entre o inicio e o fim da vida. Conforme
indicado pela Lei de Transplantes (Lei 9.434/97), para se atestar a morte € necessaria a
auséncia da funcionalidade cerebral.

No julgamento da ADI 3.510, o Min. Carlos Ayres Britto, defendeu a evolucéo da
tecnologia e da ciéncia, considerando constitucional a utilizacdo de embrides para pesquisas
elaboradas contra doencas, estando elas dentro das normas legais de biosseguranca. O Min.
Celso de Mello, em apoio ao relator, fazendo referéncia a evolugdo cientifica, afirma que ela

permitird que “milhdes de brasileiros hoje postos a margem da vida, o exercicio concreto de
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um direito basico e inalienavel - o direito a busca da felicidade e o de viver com dignidade -

de que ninguém, absolutamente ninguém, pode ser privado.” (ADI 3.510, p.209).

2.3 DIREITO A SAUDE

Conforme Bulos (2014, p.1562), “saude ¢ o estado de completo bem-estar fisico,
mental e espiritual do homem, e ndo apenas a auséncia de afec¢des e doengas.” O autor ainda
complementa que a salde é também acompanhada pela nutricdo, definida pelo “complexo
processo que vai da producdo de alimentos até a absorcdo qualitativa e quantitativa
indispenséveis a vida humana.”

Segundo Franca (2014, p.135), entre os direitos sociais, a saude em si € um direito
basico da personalidade, é premissa bésica de qualquer pais democratico que visa promover a
cidadania. Portanto, a salde nao deve se limitar aos seus aspectos psicofisicos, mas deve se
estender até o limite de sua liberdade de sobrevivéncia. Sob essa ética, deve ser respeitada a
vontade do paciente. O direito a salde é direito fundamental social previsto nos artigos 6° e
196° e seguintes da nossa Constituicdo, como uma forma de tornar os individuos soberanos
em si mesmos.

Conforme Mendes e Branco (2019, p.1112) a Constituicdo de 88 foi a primeira a
consagrar o direito fundamental a satde. Explicam tratar-se de direito subjetivo publico, que
cria uma relacdo juridica obrigacional entre o Estado e o individuo, gerando aquele a
obrigacgdo fundamental de prestacdo a salde. Embora seja ndo absoluto e garantido através de
politicas sociais e econémicas, cabe ao Estado a reducdo de doencgas, a promogao, protecdo e
recuperacdo da saude de forma universal e igualitaria de forma solidaria entre os entes
federados. Para tanto, a Administracdo Publica devera cumprir, o que chama-se de prestacdes
positivas e negativas, que podemos entender como 0 agir na promoc¢do da salde e 0 nédo
proporcionar obstaculos para quem o faca, respectivamente. (BULOS, 2014, p.1563)

O proposito apresentado nos textos constitucionais é maravilhoso mas ndo funciona
com excléncia, ainda mais em tempos de COVID e com os inumeros efeitos da pandemia. O
baixo poder aquisitivo da populacdo a impede de ter acesso a tratamento adequado bem como
aos medicamentos essenciais para a manutencdo da sadde recaindo ao Poder Publico o dever
politico constitucional de assisténcia, considerando ainda a necessidade de tratamento
isondbmico condizente com a evolugdo da medicina. (BULOS, 2014, p.1562). O corte nos
orcamentos publicos e a gestdo de rubricas na area, devem ser cuidadosamente observadas

pela Administracdo Publica.
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Tratando da judicializacdo da saude e o fornecimento de medicamentos, Lenza
(2020, p.883) aponta a necessidade e responsabilidade solidéria dos entes federativos em
fornecer medicacdo como parte de tratamento, bem como oferecer tratamentos de alto custo
para portadores de doencas graves e assisténcia publica das pessoas portadoras de deficiéncia.

Em 2010 o Ministério da Saude (BRASIL, 2010, p.04), ressaltou vérios dispositivos
legais para regulamentar ditames constitucionais voltados as pessoas com deficiéncia, que
chegam a enfatizar o potencial de cada individuo ao contrario de ressaltar suas limitagdes,
bem como destaca praticas de reabilitacdo e inclusao social. Essa Politica Nacional traz como
propositos a prevencdo de agravos a saude, reabilitacdo e readaptacdo da pessoa com
deficiéncia, proporcionando sua inclusdo na vida social. Ao que tange a prevencdo de
deficiéncias, 0 Ministério da Salde aponta que, em média, 70% dos acontecimentos podem
ser evitados ou atenuados. Outro ponto que merece destaque diz respeito a atencdo integral a
salde enfatizando que toda pessoa com deficiéncia tem o direito de ser atendida na rede do
SUS com suas necessidades respondidas “sejam elas vinculadas ou ndo a deficiéncia que
apresentam”, sendo parte dessa atencdo integral “as acdes voltadas para a saude sexual e
reprodutiva, incluindo medicamentos, recursos tecnologicos e intervencdes especializadas.”

(BRASIL, 2010, p.10)

3 PESSOAS COM DEFICIENCIA

3.1 DIGNIDADE DA PESSOA COM DEFICIENCIA

Segundo estabelecido pela Organizacdo das Nacbes Unidas, em sua Convencao
sobre Direitos da Pessoa com Deficiéncia (CDPD), publicada em 13 de dezembro de 2006:

Art. 1°, Pessoas com deficiéncia sdo aquelas que tém impedimentos de longo prazo
de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, os quais, em interagdo com
diversas barreiras, podem obstruir sua participacdo plena e efetiva na sociedade em
igualdades de condi¢Bes com as demais pessoas.

Na Grécia antiga, 0s recém-nascidos que apresentavam alguma deficiéncia eram
arremessados de um penhasco. Durante o Império Romano, os deficientes, se nascidos
patricios, eram cuidados e protegidos. Entretanto, se plebeus, tinham entdo vidas miseraveis,
com atividades degradantes, prostituicdo ou obrigados & mendicancia. O imperador
Constantino I, no inicio do século IV, criou e manteve organizagdes assistenciais visando
prover 0os menos abastados, sobretudo recém-nascidos, idosos abandonados e deficientes
fisicos que ndo tinham forma de se sustentar. Ele encaminhava para oficios as pessoas que

tinham condicg0es de trabalhar, para que desenvolvessem uma fungéo e pudessem ter uma vida
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autossustentavel e mais Util. Os que ndo conseguiam trabalhar eram encaminhados para casas
de assisténcia (SILVA, 1987, p.82).

Segundo Lanna Junior (2010, p.19), na realidade brasileira durante o periodo
colonial os deficientes eram confinados por suas familias e se causassem disturbios sociais
eram recolhidos nas Santas Casas ou presos. Pessoas com hanseniase eram reclusas em
isolamento. No periodo p6s Independéncia foram criados os primeiros ambientes para
cuidados de deficientes mentais vinculados as Santas Casas e apenas 0S cegos e surdos
poderiam ter acesso a educacao, restritos ainda ao Rio de Janeiro. Apenas em meados do
século XX foram criados por associa¢des civis a Sociedades Pestalozzi e as APAES
(Associacdo de Pais e Amigos dos Excepcionais), e na década de 50, ap6s um surto de
poliomielite, criaram centros de reabilitacdo fisica (mesma época em que associacdes Civis
desenvolveram centros para tratamento de outras deficiéncias com atencdo também a salde e
n&o apenas educacao).

Ao final do século XX através de encontros nacionais, provocou-se uma grande
visibilidade das pessoas com deficiéncias buscando ativa modificacdo na sociedade.
Solicitavam legislacdo sobre seus direitos, lutavam por cidadania e respeito. Em 1981 a ONU
declara o Ano Internacional das Pessoas com Deficiéncia cujos objetivos principais conforme
Lanna Junior (2010, p.33), versavam em:

Ajudar no ajustamento fisico e psicossocial na sociedade; promover esforgos,
nacional e internacionalmente, para possibilitar o trabalho compativel e a plena
integracdo a sociedade; encorajar projetos de estudo e pesquisa visando a integracéo
as atividades da vida diaria, aos transportes e aos edificios publicos; educar e
informar o publico sobre os direitos de participar e contribuir em varios aspectos da
vida social, econdmica e politica.

Maior (2017, p.4) afirma que “o movimento social procura vencer a discriminagdo, a
desvalorizagao ¢ a falta de atengdo por parte dos governos”. O proposito € libertar as pessoas
com deficiéncia da tutela familiar lhes concedendo autonomia para atuar diretamente nos
assuntos de seus interesses, poder fazer escolhas e ainda contar com o suporte social que for

necessario. Complementa ainda que:

Na década de 1980, as conquistas mais importantes correspondem a atuagdo no
processo constituinte, quando ndo se permitiu uma cidadania separada para as
pessoas com deficiéncia e sim a insercdo dos seus direitos nos diversos capitulos da
Constituicéo.

A Constituicdo de 1988 traz a norma de igualdade para pessoas com deficiéncia,
ressaltada no direito ao trabalho, a educacdo, um salario minimo vitalicio como assisténcia
social, reserva de vagas em concursos publicos e o direito a acessibilidade em mais amplo,

garantindo a protecio normativa explicita de igualdade material (ARAUJO, 2017, p.3).
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Conforme a OMS (2011, p.9) a pessoa com deficiéncia se torna uma questdo de
direitos humanos quando, em razéo de sua deficiéncia, enfrentam desigualdades ao lhe ter
negado o acesso igualitario a qualquer servico de saude, educacdo, emprego ou vida social;
quando lhes é violada a dignidade através de violéncia, abuso, preconceito ou desrespeito; ou
Ihes € retirada a autonomia da vontade ou sdo confinadas em instituicdes. Tal ideério é
consolidado com a Convencéo sobre Direitos das Pessoas com Deficiéncia.

Solugdes sdo propostas pela OMS (2011, p.6) “instituindo uma estratégia corporativa
para promover a igualdade entre pessoas com deficiéncia”. Algumas das recomendacdes
incluem a criacdo de ambientes acessiveis, ndo pensando apenas no ambiente fisico, mas
também na forma de conscientizagdo e correcdo das atitudes que costumam ser 0s primeiros
entraves para a socializacdo. Outro fator que carece de atencdo refere-se as “imagens ¢
linguagens negativas, os esteredtipos, e 0 estigma — com profundas raizes historicas” que

ainda resta presente no cotidiano das pessoas com deficiéncia no mundo todo.

3.2 ESTATISTICA DA DEFICIENCIA

Em 03/12/2018 a ONU lancou o primeiro relatério que trata de deficiéncia e
desenvolvimento. Ele estima que no mundo exista mais de 1 bilhdo de pessoas com
deficiéncias. O relatério mostra os efeitos severos da discriminacdo quanto ao acesso a
transportes, eventos culturais e ambientes publicos. Usualmente tais desafios ndo sdo notados
por ser subestimado o quantitativo de pessoas com deficiéncia que vivem afetadas pelo
preconceito, e que, embora fosse notado progresso nos Gltimos anos, ainda existem muitas
barreiras para a inclusdo e participacdo na vida em sociedade (ONU, 2019).

Segundo o IGBE, estimava-se que em 2000, 14,5% da populacdo apresentava algum
tipo de limitacdo funcional. No censo demografico de 2010 o 6rgdo apontou que 23,9% da
populacédo declarou pelo menos uma das deficiéncias, seja visual, auditiva, motora ou mental.

Em 2019 a OMS lancou o relatério mundial sobre a visdo, onde se estima que pelo
menos 2,2 bilhdes de pessoas no mundo tém uma deficiéncia visual e, dentre elas, pelo menos
1 bilh&o poderia ter sido evitada. Afirmam ainda que como consequéncia do crescimento e
envelhecimento populacional associado as “mudangas comportamentais e de estilo de vida e a
urbanizacdo, aumentardo drasticamente o ndmero de pessoas com doencas oculares,
deficiéncia visual e cegueira nas proximas décadas.” (OMS, 2019, p.26). Além disso, a
deficiéncia visual é a terceira causa de incapacidade, sendo seu encargo social substancial

com impacto no emprego, qualidade de vida e nos programas de assisténcia. Como exemplo,
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o0 encargo financeiro global com esta deficiéncia chegou a apontar gastos anuais de até US$
16,5 bilhdes s6 nos Estados Unidos.

3.3 PANORAMA PREVIDENCIARIO

Conforme OMS (2011, p.44) os custos sociais e econdmicos para a manutengdo das
pessoas com deficiéncia é elevado e de dificil quantificacdo. Eles incluem gastos adicionais,
diretos e indiretos, como atendimento médico especializado, equipamentos, transporte
especial ou até mesmo assisténcia pessoal. Alguns gastos sdo suportados pela pessoa ou
familiares, outros sdo mantidos pela sociedade. A importéncia de se conhecer tais custos se
justifica pela necessidade de fundamentar os investimentos bem como elaborar melhor as
politicas publicas.

Segundo o DIEESE (2020, p.5), duas leis garantem a inclusdo das pessoas com
deficiéncia no mercado de trabalho, a Lei n°® 8.112/1990 trata o assunto no ambito do servico
publico e a Lei n° 8.213/1991 na iniciativa privada. No entanto, segundo dados do Ministério
da Economia, ao final de 2018, apenas 486,8 mil pessoas com deficiéncia estavam com
vinculo empregaticio formal, subindo para a marca de 523,4 mil ao final de 2019. Este
namero representava apenas 1,1% de todos os vinculos formais contabilizados a época. Outro
indicador mostra que, de janeiro a setembro de 2020, em decorréncia da pandemia provocada
pelo Covid-19, foram contabilizados desligamentos laborais que representam 51,7% das
relagdes formais entre os trabalhadores que apresentam algum tipo de deficiéncia.

Tratando-se de gastos assistenciais, (BRASIL, BEPS, 2020), o Ministério da
Economia aponta que foram gastos em dezembro de 2020, apenas com pessoas com
deficiéncia, R$ 2,67 bilhdes, o que representa apenas 5,46% do valor gasto com beneficios e
auxilios. Durante 2020, foram pagos um total de 36.126.514 beneficios, no valor de R$
627,85 bilhdes, e dentre estes, 4.869.431 beneficios foram destinadas a assisténcia (0 que
representa 13,5% dos beneficios totais) e equivale ao valor de R$ 60,2 bilhdes gastos no ano.

Em uma contagem realizada pela Secretaria da Previdéncia aponta uma populagéo
aproximada, em 2019, de 209 milhdes de habitantes, sendo 50,11% economicamente ativa.
Destes ativos, apenas 55,40% contribuem de alguma forma para o Instituto de Previdéncia, ou
seja, apenas 27,76% da populacgdo total. Em comparacdo com o Censo de 2010, estimava-se
190 milGes de habitantes, dos quais 52,72% eram economicamente ativos, e apenas 25,88%
contribuintes para o Instituto de Previdéncia. Ressalta-se, ainda, o dado alarmante sobre os

23,91% da populacao, que em 2010, declarou algum tipo de deficiéncia.
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Todos estes dados podem indicar que o orgamento previdenciario com as pessoas
com deficiéncia é extremamente elevado, com tendéncias a um aumento significativo devido
ao envelhecimento populacional, restando, portanto a duvida quanto ao que poderia ser mais
economicamente viavel a logo prazo, talvez devendo-se investir agora em mais saude e

pesquisas visando gerar uma futura economia previdenciaria.

4 CELULAS-TRONCO

4.1 EVOLUCAO DOS ESTUDOS EMBRIONARIOS

Segundo Moore (2016, p.26), com o desenvolvimento da teoria celular no séc. XI1X
criou-se uma base para a evolucdo dos estudos de embrides humanos e, no inicio do séc. XX,
descobriu-se a inducdo primaria que € a influéncia de um tecido na formacéo de outro.

Em linhas gerais, a fecundacdo natural se dd na tuba uterina. Entre o inicio da
fecundacdo e a fixacdo do embrido na parede uterina (nidacéo), ocorrem varias modificacGes
como a combinacgdo de cromossomos e a multiplicacdo celular. Se ndo houver a nidagéo, nao
havera gestacdo. Segundo Moore (2016, p.56) aproximadamente 45% das fecundagfes séo
interrompidas em algum momento por aborto espontaneo precoce, em decorréncia de mas
formacdes ou anomalias cromossémicas.

Como se sabe, a fertilizacdo in vitro (FIV) é uma técnica de reproducdo assistida. Os
6vulos séo fecundados em laboratério, aguarda-se o desenvolvimento embrionéario por 3 a 5
dias, e entdo sdo introduzidos no Utero. Embrides excedentes sdo mantidos congelados em

nitrogénio liquido (criogenizados) por tempo indeterminado (MOORE, 2016, p. 59).

4.2 CELULAS-TRONCO

Para a Lei 11.105/05, disposto em seu artigo 3° inciso Xl, células-tronco
embrionarias sdo “células de embrido que apresentam a capacidade de se transformar em
células de qualquer tecido de um organismo”. Conforme Zatz (2012, p. 75) elas sdo as Unicas
que possuem o “potencial de formar todos os 216 tipos celulares do corpo”.

Existem basicamente dois tipos de células-tronco, as embrionarias e as adultas. As
células-tronco embrionarias sdo encontradas nos embrides e podem se transformar em
qualquer célula do organismo (pluripotente), enquanto as células-tronco adultas séo

encontradas em diversos tecidos como medula 6ssea e corddo umbilical sendo responsaveis
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por manter os tecidos nos organismos ja maduros se multiplicando e formando apenas células
do tecido onde se encontram (multipotente) (MOORE, 2016, p. 664). Assim:

O isolamento e o cultivo de células-tronco embrionarias humanas reprogramadas
possui um grande potencial para o tratamento de doencas cronicas, incluindo a
esclerose lateral amiotrofica, a doenca de Alzheimer e a doencga de Parkinson, assim
como outros distdrbios degenerativos, malignos e genéticos (MOORE, 2016, p. 31).

Ainda seguindo Moore (2016, p. 666), com a possibilidade de viabilizar a cura de
doencas degenerativas, lesdes da medula espinhal ou mesmo a deficiéncia funcional de algum
0rgdo, os pesquisadores buscam solugc6es na inducdo de todo tipo de célula-tronco disponivel
no corpo humano e eles tém desenvolvido técnicas com “o potencial de tratar a maioria das
doengas humanas nas quais a regeneragéo celular possa restaurar a estrutura e a fung¢ao”.

Com a evolugdo das pesquisas, a crescente discussdo acerca da utilizagdo de
embribes, o principio da vida e a coisificacdo do ser-humano, surgiu a necessidade de
regulamentacédo para se utilizar células-tronco embrionérias. Varias categorias profissionais e
religiosas debatiam quanto a ética desta evolucdo ndo apenas no Brasil como também em
outros paises no mundo. Aprovada em 2005, a Lei de Biosseguranca ndo colocou fim na
inquietacdo social, sendo necessaria ainda a decisdo do STF através da ADI 3510 para
pacificar o tema (GOMES, 2007, p. 2).

4.3 EXPLICANDO A CLONAGEM

No inicio da década de 1970, foi possivel isolar pela primeira vez uma molécula de
DNA. Os cientistas conseguiram também replicar, sequenciar e modificar tal molécula. Com
a molécula modificada, puderam introduzir na célula embrionaria de outro ser e assim surgiu
a clonagem, também chamado de engenharia genética, conforme Alberts et al (2017, p. 325).

Junqgueira e Silva Filho (2018, p. 241) esclarecem que para a clonagem se extrai o
nucleo de uma célula do ser que sera clonado, introduz em um embrido que j& passou por uma
remocao de nucleo, aguarda-se a multiplicacéo celular in vitro deste novo embrido, para entéo
introduzir no Utero da reprodutora. Contam ainda que o primeiro animal clonado foi um sapo
e alguns anos depois produziram a ovelha Dolly, posteriormente comprovaram a possibilidade
de aplicacdo da técnica para gerar todo tipo celular de um organismo.

Embora seja possivel a clonagem reprodutiva, que € duplicar um individuo
preexistente, existe também a possibilidade de clonagem terapéutica. Uma técnica que visa a
reproducdo celular de um individuo para que o tecido produzido possa ser utilizado no mesmo
individuo, de forma que tal tecido seja composto de sua propria carga geneética, evitando

rejeicdo quando na aplicacdo do tecido regenerador. Desta forma, embora ainda nao seja tal

112



realidade vislumbrada pela comunidade cientifica, por ndo haver até entdo garantia para a
criacdo de oOrgdos, seria uma alternativa capaz de produzir 6rgdos para transplante e
impulsionar fortemente a medicina regenerativa (SA e OLIVEIRA, 2017, p. 4).

A lei de biosseguranca, em seu artigo 6°, é taxativa quanto a proibicéo da clonagem
humana, incluindo como pratica criminosa, em seu artigo 26. No entanto, a Lei ndo deixa

clara a possibilidade de clonagem terapéutica, ndo havendo consenso na literatura.

4.4 LEI DE BIOSEGURANCA

Em 2005 foi sancionada a Lei 11.105, conhecida como Lei de Biosseguranca, para
estabelecer normas para a utilizacdo e descarte de materiais que envolvam organismos
geneticamente modificados. A partir de entdo, permitiu-se a utilizacdo de células-tronco
embrionérias para pesquisas, conforme previsto no artigo 5° da mesma Lei, na condicdo de
serem extraidas “de embrides humanos produzidos por fertilizagao in vitro e ndo utilizados no
respectivo procedimento”, na condi¢do de serem inviaveis para a fecundagdo ou armazenados
ha pelo menos trés anos e com expresso consentimento dos genitores.

A Lei de Biosseguranca criou o Conselho Nacional de Biosseguranca (CNBS) e a
Comissdo Técnica Nacional de Biosseguranca (CTNBIo), destinados a controlar, coordenar,
aprovar, regular, fiscalizar e controlar pesquisas com OGM’s, a fim de garantir a seguranga a
salide humana e ao meio ambiente, conforme estabelecidos em seus Capitulos 11 e 111.

A Lei ainda torna explicita a obrigatoriedade de se solicitar autorizacdo para 0s
6rgdos de controle, conforme evidenciado em seu artigo 2°.

Condizente ao constitucionalismo contemporaneo, segundo Bulos (2014, p.542),
com a decisao de julgar como improcedente a ADI 3.510, o STF atendeu aos anseios por uma
sociedade mais justa e igualitaria. O Ministro Ayres Brito defendeu com o argumento de que
“as pesquisas com células-tronco embrionarias ndo violam o direito a vida, tampouco a
dignidade da pessoa humana. Ao contrario, tais pesquisas encontram suporte no proprio
direito a vida, a satde, ao planejamento familiar, & pesquisa cientifica”, além de contribuir
para cura de doengas. O Ministro Celso de Melo ainda complementa que o Estado deve ser de
fato laico, mostrando-se totalmente desvinculado da religido e, ao tornar possivel o
desenvolvimento de pesquisas na area, “permitird que milhdes de brasileiros, que hoje sofrem
e se acham postos a margem da vida, exercam, de modo concreto, um direito basico e

inaliendvel que € o direito a busca da felicidade e também o direito de viver com dignidade”.
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4.5 UTILIZACAO DAS CELULAS EM PESQUISAS

Zatz (2012, p.74) afirma que as células-tronco, adultas ou embrionarias, séo
utilizadas em pesquisas com trés objetivos: substituir tecidos danificados, transportar genes
modificados até o local de lesdo onde elas deverdo reparar e, por fim, criar linhagens de
células capazes de reparar e tratar doencas genéticas. No Centro de Estudos do Genoma
Humano sdo utilizadas em maioria células-tronco adultas e mesenquimais, mesmo apos
disputa pelo direito de utilizacdo das células embrionarias e ainda contando com seu
extraordinario potencial de diferenciacdo. Uma grande problemética envolvida na aprovacéao
da Lei de Biosseguranca ndo era apenas a utilizacdo de células-tronco embrionarias, tratava

também sobre a liberdade de realizacdo de pesquisas sem tantas restri¢Ges.

4.6 OLHAR INTERNACIONAL

O primeiro pais a legislar sobre a pesquisa com células-tronco embrionérias foi a
Inglaterra, permitida a pesquisa e a producdo de embrides exclusivamente para fins
cientificos. A legislacdo ndo trata 0 embrido como pessoa, mas lhe atribui protecdo que vai
aumentando proporcional ao seu desenvolvimento (SERRA, 2014, p. 51).

Paises como Australia, Cingapura, Japdo e Suécia autorizam as pesquisas com
embrides remanescentes e também a producdo direcionada para pesquisas (DINIZ E
AVELINO 2009, p. 4). Os autores apontam que nos Estados Unidos tanto a pesquisa com
embrides quanto a clonagem terapéutica sdo autorizadas desde que ndo utilizem recurso
federal. Mesmo assim, o pais se destaca em resultados com pesquisas experimentais. Na
Alemanha ndo se autoriza a utilizacdo de embrides nativos, porém, em atencdo a liberdade de
pesquisa, autoriza a importacdo de material genético para pesquisas. Israel, de tradi¢éo
judaica, se amparou em principios religiosos para defender o desenvolvimento de pesquisas
com embrides, entendendo que o embrido congelado tem status de gameta, ndo sendo
ameacada sua dignidade, e mais, atribui-se grande valor moral e nobreza a tentativa dos
cientistas em tratar moléstias tidas como incuréveis, como as doengas de origem genéticas.

Segundo a UNESCO, através de seu Comité Internacional de Bioética (UNESCO,
2010, p. 4) o embrido inapropriado para implantacdo uterina ndo deve ser considerado ser
humano por ndo possuir caracteristicas capazes de um dia evoluir para uma potencial

existéncia condizente com a vida humana.

4.7 PROBLEMAS LEGAIS E ETICOS — BIOETICA E BIODIREITO
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Bioética € segundo Ramos (2018, p.28) “um estudo teodrico-pratico, interdisciplinar,
cujo objetivo é responder aos desafios morais que a aplicacdo da tecnologia traz ao
desenvolvimento da vida, a saude e ao meio ambiente”. No entanto, Barchifontaine (2004, p.
29) traz uma percepcao sobre a bioética “como um mecanismo de coordenagdo e instrumento
de reflexdo para orientar o saber biomédico e tecnoldgico, em fungdo de uma protecdo cada
vez mais responsavel da vida humana”. Segundo ele, a bioética deve estar a servico da vida
humana preservando sua dignidade e principalmente, deve estar aliada ao progresso
tecnoldgico e cientifico a favor da vida.

Dias (2017, p. 17) esclarece que a ética dita regras que perfazem a relacdo de um
individuo consigo mesmo, enquanto a moral trata do conjunto de regras e principios que
regulam a vida em sociedade, predeterminando a conduta de um individuo.

Ramos (2018, p.30) aponta dois fatores para se estabelecerem principios éticos: os
horrores do holocausto e praticas médicas abusivas em pesquisas com humanos nos EUA.
Ainda destaca que a bioética se fundamentou em principios médicos: a autonomia, a
beneficéncia e a justica. O primeiro trata de garantir a autonomia de sua vontade, seu bem-
estar e conhecimento do procedimento médico que o envolve. O segundo trata da necessidade
ética de fazer o bem ao paciente e, por ultimo, a justica, trata da imparcialidade na
distribuicédo tanto dos riscos quanto dos beneficios possiveis da participacdo em pesquisa.

De certa forma a acdo da ética teve o intuito de fiscalizar os avancos biotecnoldgicos,
e também se propds a frear certas condutas buscando preservar a dignidade humana do
avanco incontrolado da ciéncia. Diniz (2017, p. 31) demonstra que a nao limitacdo cientifica
poderia acarretar a diminuicdo do direito a vida ou a integridade fisica e psiquica da pessoa.

Na necessidade de equilibrar a liberdade cientifica e o bem-estar e dignidade da

pessoa humana, emergiu o biodireito, definido por Diniz (2017, p. 32) como:

Estudo juridico que, tomando por fontes imediatas a bioética e a biogenética, teria a
vida como objeto principal, salientando que a verdade cientifica ndo podera
sobrepor-se a ética e ao direito, assim como o progresso cientifico ndo podera
acobertar crimes contra a dignidade humana, nem tragar, sem limites juridicos, os
destinos da humanidade.

Entende-se que o biodireito surgiu para doutrinar e tratar das leis e jurisprudéncias
que tangenciam avancos da ciéncia bem como da tecnologia associada neste sistema, com o
objetivo de proteger a dignidade humana diante os avancos da sociedade.

Contrariando a fiscalizacdo e limitacdo, Zatz (2012 p. 72) aponta duas questdes
éticas a serem pontuadas. A primeira refere-se ao rigor dos comités de ética sobre as
pesquisas. Sabe-se da necessidade de cautela para tratar um paciente, como os acometidos por

lesbes paralisantes ou deficiéncias fisicas que dificultam a vida, mas ndo tem como resultado
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a morte. No entanto, ndo se pode dizer o0 mesmo para as pessoas que sofrem de doencas que
evoluem rapidamente e produzem um inevitavel resultado morte, onde a espera se torna um
fardo inutil. A autora defende que a ousadia cientifica se torna necessaria, diante a
possibilidade de administrar novos medicamentos ou investigar novas fontes de células. A
segunda questdo ética trata da excessiva cautela imposta aos pesquisadores para aceitacdo de
novos procedimentos, fator que atrasa seu desenvolvimento e incentiva ou induz os pacientes
a buscarem por tratamentos clandestinos tanto no Brasil quanto fora. A tendéncia é aumentar
cada vez mais essa estatistica tendo em vista que a perspectiva de vida do brasileiro aumenta e
estima-se que 20% da populacdo precisara de algum tipo de terapia celular (ZATZ, 2012, p.
72).

O crescente envelhecimento populacional e o surgimento de doencas degenerativas,
serdo as maiores causas de majoracdo de encargos sociais. Desta forma, o0s gastos
previdenciarios e assistenciais serdo cada vez mais elevados. “Nesse cenario argumentativo
que a medicina regenerativa ganhou visibilidade, com o objetivo de ampliar a capacidade de
regeneracdo de tecidos lesados, pelo uso de terapias com células-tronco” (Zorzanelli et al,
2017, p. 6).

Conforme aponta Diniz (2017, p.41), a ciéncia deve manter como foco o respeito a
dignidade de cada um, antes de evoluir nas pesquisas, sendo a aplicacdo do conhecimento
devendo servir ao bem estar da humanidade, tendo em vista que a ciéncia pode evoluir para
proporcionar meios de vida mais dignos. No entanto, é necessario que seja moral e
judicialmente permitidos. No atendimento ao respeito a dignidade humana fica evidente que a
bioética e biociéncia ndo podem admitir a coisificacdo da pessoa, buscando tratar ndo apenas
da questdo de sobrevivéncia, mas sim manter em foco a “vida com dignidade”.

Franca (2014, p.138) afirma que “é preciso que se encontre um modelo racional onde
as coisas se equilibrem: de um lado o interesse da ciéncia e de outro o respeito a dignidade
humana.” Dentre os propositos deste trabalho, questiona-se por qual razao essas duas “coisas”
estdo em lados opostos e ndo caminhando juntas.

Diante de tantos fatos, ndo deveriam sobrar tantas duvidas nem tantas limitacGes
guanto a qualidade de qual vida deve ser preterida, ou qual aglomerado de células deve viver
ou morrer. Entre tantas mazelas sociais, preconceito e o descaso publico, pode-se entender
que a busca pela cura e evolugdo da humanidade € exatamente o foco da ciéncia, que busca

proporcionar meios de vida mais dignos mesmo com tantas barreiras limitadoras.

5 CONCLUSAO
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Muito se fala sobre a dignidade da pessoa humana, a preservacdo de seus valores e
principios, a manutencdo de sua integridade fisica e psiquica num campo teérico e utdpico,
com a tentativa de aplicacdo deste conceito ndo concretizado aos fatos da vida real.

Enquanto alguns se preocupam em garantir e proteger o direito das pessoas com
deficiéncia, ou das pessoas com doencas degenerativas, de terem acesso a Servigos,
tratamentos de salde e ambientes publicos, outros entendem que tratar ou minimizar a
deficiéncia pessoal, isso poderd lhe proporcionar mais autonomia e independéncia, dando
condicdes de exercer, da forma que lhes convier, o direito de acesso a sua propria dignidade.

Pode ser extraido deste estudo que ndo existe vida digna sem salde, e nem dignidade
sem liberdade e autonomia.

A ignorancia literal sobre um tema provocam as “fake news” sobre a capacidade e
interesse da ciéncia em produzir mutantes ou bizarrices genéticas com o genoma humano, o
que desperta a necessidade da bioética em impedir estudos e do biodireito de defender a
evolucao cientifica.

A exposicdo de motivos da Lei de Biosseguranca nao justificou a necessidade de se
fixar prazo de 3 anos de armazenamento antes de destinar embrides excedentes as pesquisas.
Eles sdo criados para fertilizacdo ou pesquisa e, independente do objetivo, visam interesses
particulares. Sem importar o propdsito, o que foi percebido é que ambos sdo criados para
cura, ou infertilidade ou doenca/deficiéncia e, independente do prazo, todos sdao embrides
produzidos in vitro e congelados.

Independente de “consertar” ou ndo uma deficiéncia, devolver aos cegos a
capacidade de ver, aos surdos a dadiva de ouvir, aos tetraplégicos a felicidade de jogar bola
com o filho, ou libertar de um corpo atrofiado as pessoas acometidas por esclerose lateral
amiotréfica (ELA), entre tantas outras, ainda é o objetivo da ciéncia.

A fiscalizacdo faz-se necessaria para impedir abusos, seja na é&rea cientifica,
tecnoldgica, fiscalizadora, legisladora e etc. No entanto, também torna-se indispensavel mais
empatia ao tratar de temas que envolvam o sofrimento de terceiros em busca de solucGes para

suas dores, seja em busca de salde, conforto ou dignidade para desfrutar de uma vida plena.
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