1. INTRODUCAO

Nos tempos atuais, ¢ possivel notar uma série de avangos tecnoldgicos que antes
pareciam impossiveis e somente eram vislumbrados em criagdes cinematograficas.Com a
medicina ndo ¢ diferente. Atualmente, ¢ possivel que se crie um novo ser utilizando as mais
variadas formas de reproducdo. Logo, algo que ha pouco tempo somente era possivel pelas
vias naturais, hoje pode ocorrer por diversos métodos artificiais.

Diante disso, como forma de alternativa aqueles que ndo podem se reproduzir
naturalmente, surge a reproducdo humana assistida. Ocorre que, com o passar do tempo e o
aperfeicoamento destas técnicas, inevitavelmente advém diversos questionamentos acerca do
quao longe tais meios de interferéncia na criagdo da vida podem chegar e quaissuas
consequéncias para a sociedade, visto que as utilizagdes destes métodos podem ser, muitas
vezes, para fins diferentes daqueles que primordialmente foram criados.

Destarte, a grande divida que surge ¢ se as técnicas de reproducdo humana
assistida, aliadas com outros avangos tecnoldgicos que ja existem ou estdo perto de existir,
podem levar seus usudrios a incorrer em praticas eugénicas, de forma que estariambuscando
criar, de certa forma, seres humanos vistos como melhores.

A metodologia de pesquisa se baseia em uma andlise detalhada de fontes
secundarias, incluindo legislagdes, resolu¢cdes médicas, e literatura académica, para explorar
a evolugdo das técnicas de reprodugao assistida e as preocupagdes €ticas associadas.

Inicialmente, a metodologia envolve um exame retrospectivo da evolugdo das
técnicas de reproducdo assistida, desde a inseminacdo artificial até a fertilizagdo in vitro,
citando casos historicos notaveis como o nascimento de Louise Brown e de Anna Paula
Caldeira. Este exame historico ¢ complementado por uma andlise das normativas legais e
éticas aplicaveis, particularmente aquelas emitidas pelo Conselho Federal de Medicina do
Brasil.

Posteriormente, a metodologia se concentra na analise das implica¢des éticas e
sociais da reproducao assistida em relacdo as praticas eugenistas. Aqui, a pesquisa se baseia
na revisao de conceitos e histérico da eugenia, explorando como as técnicas de reproducao
assistida podem ser vistas sob a lente eugenista, especialmente quando consideramos o
Diagnostico Genético Pré-Implantacional e sua capacidade de prevenir doengas genéticas.

O estudo faz uso intensivo de fontes secundérias para estabelecer uma base
teorica solida, citando diversos autores e fontes legais para sustentar os argumentos

apresentados. Além disso, discute-se a regulamentagdo (ou a falta dela) e as normas éticas



que governam a reproduc¢do assistida, destacando a resolucdo mais recente do CFM e suas

implicagdes para a pratica médica no Brasil.

Em suma, a metodologia do artigo ¢ fortemente ancorada em uma abordagem
qualitativa que integra revisdo historica, analise legal e ética, e discussdo teorica, visando
fornecer uma visdo compreensiva dos dilemas morais atuais e futuros implicados pela
reproducdo humana assistida e sua intersec¢do com praticas eugenistas.

Assim, o presente artigo se presta a analise da reproducdo humana assistida e
alguns de seus principais aspectos, bem como da teoria eugenista e um pouco de sua histéria.
Dessa forma, sera possivel se fazer a relagdo existente entre as duas tematicas, de modo que
se mostram pertinentes os questionamentos e reflexdes quanto aos avangosque a medicina

alcanca e quais seriam os seus limites para que ndo atinjam praticas tidascomo eugénicas.

2. AREPRODUCAO HUMANA ASSISTIDA
2.1. CONCEITO E ASPECTOS HISTORICOS

Ao adentrarmos nos estudos de determinado assunto, se faz necessario que
tenhamos uma nocdo basica da tematica a ser tratada. Com o tema da reprodu¢do humana
assistida (RA) e os que serdo tratados posteriormente, ndo pode ser diferente. Logo, devemos
analisar, a priori, 0 que vem a ser a reprodu¢dao humana assistida, bem como seu surgimento
e alguns de seus aspectos historicos.

Pois bem, a reproducdo humana assistida, ou reproducdo medicamente assistida,
pode ser definida, basicamente, como o “conjunto de operacdes para unir, artificialmente, os
gametas feminino e masculino, dando origem a um ser humano”(DINIZ, 2001, p.452).

Percebe-se, portanto, que acaba por ser uma alternativa dada pela ciéncia a todas
as pessoas que nao podem conceber filhos pelas vias naturais (coito), de forma que possam,
desta forma, procriar e alcancar a efetivagdo de alguns direitos, como, por exemplo, o do
planejamento familiar.

Como vimos, constata-se que, no procedimento da RA, ndo ha coito, visto que a
fecundagao dos gametas se dard em laboratorio, por assim dizer. Destarte, gragas ao conjunto
de diversas técnicas da medicina, serd possibilitada a unido dos gametas masculino e feminino
de forma ndo natural, gerando, por fim, um novo ser humano.

Familiarizados com o conceito de reprodugdo humana assistida, interessantese
faz termos conhecimento de sua evolu¢do ao longo da histéria e também alguns

acontecimentos marcantes que ndo podemos nos furtar. Existem noticias historicas de quea



inseminacgdo artificial (uma das técnicas de reproducdo humana assistida), vem sendo
aplicada em seres humanas desde o século XV, porém, ¢ a partir do século XVIII que setem
relatos de poder cientifico acerca desta técnica.

Com relagdo a fertilizagdo in vitro, podemos citar um grande marco para a
medicina no que tange a reproducdo humana assistida, qual seja, o nascimento de Louise
Brown, o primeiro “bebé de proveta” do mundo. Ela nasceu em 1978, em Manchester, na
Inglaterra, apos aproximadamente uma década de tentativas infrutiferas desta técnica,
conforme registros da literatura especializada.

Em 1984, no estado do Parand, nasceu Anna Paula Caldeira, sendo o primeiro
“bebé de proveta” no Brasil e também na América Latina. Ainda, estima-se que mais de oito
milhdes de bebés ja tenham nascido a partir das técnicas de reprodugdo humana assistida
desde 1978. (O GLOBO, 2018)

Outro momento importante em nosso pais, que merece ser ressaltado, foi a inédita
institui¢do pelo Conselho Federal de Medicina das Normas Eticas para a Utilizagdo das
Técnicas de Reproducao Assistida em 1992, por meio da Resolugdo n® 1.358/92. Acrescenta-
se, ainda, que atualmente a resolucdo vigente que trata da tematica¢ a de n°® 2.168 de 2017,

COmo veremos em momento oportuno.

2.2. TECNICAS DE REPRODUCAO HUMANA ASSISTIDA

Existem, fundamentalmente, duas classes de tipos de reprodugcdo humana
assistida. A primeira delas, mais antiga e simples, ¢ a fecundacao in vivo, mais conhecidacomo
inseminacdo artificial. Nesta técnica, haverd a introdu¢do do gameta masculino na mulher,
onde ocorrera a jungdo do sémen com o 6vulo para, assim, gerar o embrido. Nota-se, portanto,
que a fecundacao se dé ja no corpo da mulher.
Ademais, esta técnica pode ser classificada como homologa ou heter6loga. Sera homologa se
o gameta masculino introduzido na mulher for do proprio marido ou companheiro. Logo, a
fecundagao heterologa se darad quando o sémen utilizado no procedimento for de um terceiro
doador. Em sintese, “serd homologa se o s€émeninoculado na mulher for do préprio marido

ou companheiro, e heter6loga se o material fecundante for de terceiro, que ¢ o doador”

(DINIZ, 2001, p.455).

A segunda classe existente, mais moderna, na qual a fecundagdo se dara forado

corpo da mulher, ¢ chamada de fertilizagao in vitro, como foi no caso de Louise Browne Anna



Paula Caldeira, as primeiras pessoas a nascerem por meio deste método no mundoe no Brasil,
respectivamente. Aqui, diferentemente da inseminagao artificial, a fecundagdo ocorrera fora

do corpo da mulher, onde, posteriormente, haverd somente a gestagao.

Assim como a inseminagéo artificial, a FIV! pode ser também classificada em
homologa e heterdloga. Portanto, segue-se 0 mesmo raciocinio acima tratado com relagdoa
inseminagdo artificial: serd homologa se os gametas masculino e feminino (s€émen e 6vulo)
forem do proprio casal, e heterdloga se o material fecundante for proveniente de terceiros.
Nota-se, neste caso, que tanto o gameta masculino quanto o feminino poderdo ser de
doadores, diferindo-se da inseminagdo artificial, onde somente o sémen poderd ser

proveniente de terceiro.

2.3. REGULAMETACAO DA REPRODUCAO HUMANA ASSISTIDA NO BRASIL
2.3.1. CODIGO CIVIL BRASILEIRO

Inicialmente, destaca-se que ndo ha, até o presente momento, nenhumalegislacdo
especifica que regulamente as praticas de reprodu¢do humana assistida em nosso pais. Porém,
analisar-se-30 as normas que, de alguma forma, tratam do assunto.

A primeira norma que podemos citar, ¢ o Codigo Civil Brasileiro. Como ja
mencionamos, a legislagdo brasileira ¢, de certa forma, bem distante da realidade ideal

quando o tema ¢ reprodugdo humana assistida.

Desta forma, o Cddigo Civil se limita a tratar de assuntos relacionados a
presuncdo da paternidade de filhos que sejam concebidos através dos procedimentos de
reproducao assistida, se furtando de dispositivos reguladores das técnicas tratadas.

A previsdo do diploma legal supracitado acerca da presungdo de filiacdo
encontra-se no artigo 1.597, tratando especificamente dos filhos advindos das técnicas de

reproducao humana assistida nos incisos III, IV e V (BRASIL, 2002):

Art. 1.597. Presumem-se concebidos na constancia do casamentoos
filhos:

I - nascidos cento e oitenta dias, pelo menos, depois de estabelecida
a convivéncia conjugal;

I - nascidos nos trezentos dias subsequentes a dissolucdo da

! Sigla para fertilizagdo in vitro.



sociedade conjugal, por morte, separacdo judicial, nulidade e
anulacdo do casamento;

III - havidos por fecundacdo artificial homodloga, mesmo que
falecido o marido:;

IV - havidos, a qualquer tempo, quando se tratar de embrides
excedentarios, decorrentes de concepcio artificial homodloga;

V - havidos por inseminacio artificial heter6loga, desde que tenha
prévia autorizacao do marido.

Ainda, a partir da analise dos incisos III, IV e V, ¢é possivel notarmos que o
legislador previu as duas formas de reprodugdo assistida das quais tratamos, quais sejam,a

inseminacao artificial e a FIV.

2.3.2. RESOLUCAO DO CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA

Como j& mencionamos em determinado momento, desde 1992 o Conselho
Federal de Medicina se preocupa em emitir Resolugdes como forma de regulamentar o tema
da reproduc@o humana assistida em nosso pais. Desta forma, as Resolugdes do CFMsao os
unicos documentos em ambito nacional que se prestam a regular as praticas relacionadas a

reproducdo humana assistida.

Vale destacar, ainda, que as Resolugdes possuem carater deontologico e
estabelecem normas éticas para os profissionais por elas atingidos, quais sejam, 0s
médicos. Todavia, as Resolugdes ndo t€m forca de lei e ndo possuem conteudo sancionatorio,

tanto de natureza civil quanto penal.

A mais atual Resolu¢do emitida pelo Conselho Federal de Medicina acerca das
técnicas de reproducao humana assistida ¢ a Resolugdo n°®2.168 de 2017. Assim, trazdiversos
principios gerais, como o que dispde que “as técnicas de reproducdo assistida (RA) tém o
papel de auxiliar na resolu¢do dos problemas de reprodug¢do humana,facilitando o processo

de procriacao” (I—1). (CFM, 2017)

Ademais, ndo se faz necessario que adentremos em todos os aspectos da
Resolugdo, para que ndo fujamos da problematica que ainda ha de ser abordada. Desta forma,
sigamos com a analise de alguns pontos especificos do referido documento, necessarios para

que entendamos como tais questdes sdo tratadas no Brasil, mesmo que ndo por lei.



Dois pontos da Resolugdo n° 2.168/2017 se mostram essenciais para o tema
proposto. O primeiro deles ¢ o que trata acerca da vedagdo da utilizagdo das técnicas de
reproducdo assistida para selecionar o sexo ou qualquer tipo de caracteristica biologica do
futuro filho, exceto para evitar doengas do possivel descendente, conforme preceitua o
principio geral n° 5. Desta forma, o documento expde de forma clara que as técnicas de
reprodugdo assistida, em nosso pais, de forma alguma poderdo ser utilizadas paraqualquer

fim que ndo o evitamento de doengas.

O outro ponto essencial trazido pela Resolugdo e que possui grande valia paraa
tematica ¢ o Diagndstico Genético Pré-Implantacional. O tema ¢ tratado em capitulo préprio
(VD) e pode ser conceituado, basicamente, como um diagnostico de alteragdes genéticas
causadoras de doengas nos embrides. Assim, cria-se a possibilidade de que somente os
embrides considerados “saudaveis” sejam inseridos posteriormente no utero da mulher.

Conforme explicita a Resolucao:

\

“As técnicas de RA podem ser aplicadas a selecdo de embrides
submetidos a diagnostico de alteragdes genéticas causadoras de
doengas - podendo nesses casos ser doados para pesquisa ou
descartados, conforme a decisdo do(s) paciente(s) devidamente
documentada em consentimento informado livre e esclarecido
especifico.”

Ainda, segundo Fernando Abellan, o DGPI pode ser considerado “uma técnica
de reproduccion assistida que consiste em el analisis genético de embriones vivos,obtenidos por
fecundacion “in vitro” (FIV), para la transferéncia posterior al utero de umamujer de aquellos

que se encuentren sanos y sean viables”. (ABELLAN, 2003, p. 393)

Por fim, percebe-se que a Resolucdo 2.168/2017 do Conselho Federal de
Medicina aborda mais hipoteses de funcdes da reproducdo humana assistida além de seu

objetivo mais comum, o qual j& abordamos.

3. EUGENIA
3.1. CONCEITO E ASPECTOS HISTORICOS
Assim como vimos, primeiramente, a conceituacao basica e alguns momentos

histéricos importantes relacionados ao tema da reprodu¢do humana assistida,com a eugenia



ndo poderia ser diferente. Desta forma, necessario se faz que, antes de tudo, saibamos o que

¢ a eugenia e como ela surgiu.

O termo eugenia, que tem origem grega, significa “bem nascido”. Cumpre
salientar que as praticas eugénicas, mesmo que antes ndo tivessem esse nome, ja existiamantes
mesmo de que o termo fosse criado. Ao longo da historia, houveram diversos movimentos
que incentivavam o controle de natalidade, bem como movimentos que buscavam eliminar

criangas nascidas com imperfei¢cdes. Esses movimentos podem ser denominados eugenistas.

O termo em si, foi criado em 1883 por Francis Galton (1822-1911), justamente
pois se dedicava aos estudos da hereditariedade, buscando demonstrar que seria possivel fazer
com que houvessem nascimentos de seres humanos ditos aprimorados, a partir de um certo
controle genético. Assim, Galton conceituou a eugeniacomo sendo “O estudo dos agentes
sob o controle social que podem melhorar ouempobrecer as qualidades raciais das futuras

geracdes seja fisica ou mentalmente”. (GOLDIM, 2020)

Interessante mencionar que Francis Galton era primo de Charles Darwin (1809-1882), logo,
sofreu grande influencia deste e de sua obra “A Origem das Espécies”,que pregava a selecdo
natural. Porém, Darwin ndo aplicara o conceito aos seres humanos,ideia que surgiu com
Galton. Deste modo, Galton publicou, em 1865 (sete anos depois de A Origem das Espécies),
um livro chamado “Hereditary Talent and Genius”, onde defendeu que “as forgas cegas da
selecdo natural, como agente propulsor do progresso, devem ser substituidas por uma sele¢ao
consciente ¢ os homens devem usar todos os conhecimentos adquiridos pelo estudo e o
processo da evolucao nos tempos passados, a fim de promover o progresso fisico € moral no

futuro”.

Na pratica, a forma que se achava para que a eugenia fosse de fato implementada,
era basicamente o estimulo para que pessoas com caracteristicas vistas como boas, tivessem
filhos com pessoas igualmente boas, com isso, nasceriam seres humanos aprimorados.
Assim, acreditava-se que seria possivel produzir humanos melhores, através desta

transmissdo de caracteristicas, tanto fisicas quanto mentais, ditasdesejaveis.

Na época em que a eugenia surgiu, logo se popularizou, ndo s6 na Inglaterra,mas
no mundo todo, e se criaram fortes raizes tanto no seu pais de origem, como tambémnos
Estados Unidos. Os apoiadores do movimento eugenista, que em regra eram pessoasde classe
média, comecaram a se sentir incomodados com as consequéncias socias da Revolucao

Industrial, e entdo, a teoria eugenista foi um alento para os seus adeptos.



Era comum, neste momento historico, haver laboratérios que coletavam
informagdes acerca das caracteristicas das pessoas, desde a cor dos olhos até particularidades
comportamentais. Além disso, haviam tanto concursos onde se buscavaa familia mais apta,
quanto disputas entre os jovens mais privilegiados, e que posteriormente seriam incentivados

a reproduzirem-se.

Com o passar do tempo, a teoria idealizada por Galton, que visava a transmissao
de caracteristicas que acreditava ser boas, foi ganhando outro aspecto. Foi nos Estados
Unidos que a eugenia comegou a ter o conddo de controlar quem deveria terfilhos, e além
disso, quem nao poderia té-los. Por volta da década de 1920, a esterilizagiocompulsoria era
legal em alguns estados americanos, entretanto, ndo havia lei federal quea regulamentasse.

Foi entdo que ocorreu o iconico caso Buck v. Bell.

Carrie Buck era uma jovem interna da Colonia Estatal de Virginia para Epiléticos
e Débeis Mentais, e John Bell era o superintendente. Bell queria impedir que Carrie tivesse
filhos, devido suas condi¢des mentais tidas, por ele, como inferiores. Paratanto, houve um
caso judicial que chegou até a Suprema Corte, e entdo foi discutida a constitucionalidade da
esterilizacdo compulsoria com base na eugenia. Os juizes decidiram por 8 votos a 1, que a

esterilizagcdo ndo so era constitucional, como seria um

erro ndo a fazer, visto que chegaram a conclusdo de que Carrie Buck e sua mae eram

portadoras de debilidades mentais e promiscuas.

No veredito, o relator do caso disse o seguinte: “E melhor para todo mundo se,
em vez de esperar para executar os descendentes degenerados por algum crime ou deixar que
morram de fome por causa da imbecilidade, a sociedade possa prevenir aquelesque sdo
manifestadamente inaptos de se reproduzirem. O principio que sustenta a vacinacao
obrigatéria ¢ suficientemente amplo para cobrir o corte das trompas de Falopio”. E,

espantosamente, finalizou dizendo: “Trés geracdes de imbecis sdo o suficiente”.

A partir deste caso, como a esterilizagdo compulséria obteve sua
constitucionalidade, era comum que pessoas cegas, surdas, doentes mentais, e até pobres
fossem esterilizados. Qualquer pessoa que era vista como um obstaculo para a sociedade
poderia ser alvo desta injustica considerada constitucional. Estima-se queaproximadamente

70 mil pessoas foram esterilizadas, até a década de 1970.

Por fim, o termo ‘“eugenia” foi praticamente esquecido e condenado, pela



sociedade como um todo, apds as atrocidades do holocausto nazista ocorridas durante a
Segunda Guerra Mundial (1939-1945), razdo pela qual muitas pessoas conhecem a palavra.
E possivel perceber que ocorreram, nesse periodo, os dois aspectos da eugenia, tanto o
positivo, quanto o negativo, como veremos adiante. O primeiro, quando os alemdes eram
incentivados pelo governo através de propagandas e programas televisivosa se reproduzirem,
visto que acreditavam ser uma raga superior. E, o segundo, na medidaem que cometiam as
assombrosas acdes para dizimar judeus, negros, e outros grupos, emprol de enaltecer a

supremacia da raca ariana em que acreditavam.

3.2. EUGENIA POSITIVA E NEGATIVA

Como citamos anteriormente, existem dois aspectos que podem ser observados
ao se analisar a eugenia, quais sejam, o positivo e o negativo. E possivel percebermos esses
dois sentidos na medida em que ocorreu a evolugdo do movimento eugenista ao redor do

mundo.

A ideia de Galton, qual seja, a transmissdo de caracteristicas desejaveis as
proximas geragdes, pode ser entendida como eugenia positiva. A eugenia negativa, portanto,
seria aquela que ganhou grande repercussao nos Estados Unidos, na medida emque visavam

impedir a reproducdo de pessoas consideradas por eles como inferiores.

Desta forma, a eugenia positiva tinha como objetivo central selecionar casaisque
eram considerados aptos para reproduzirem-se. Isso seria feito através de uma selecdo
matrimonial, cujo fim seria o nascimento de um ser humano com caracteristicas escolhidas a
dedo, sendo ele um ser com qualidades superiores. Como dito, este era o pensamento

inicialmente idealizado por Francis Galton quando criou o termo.

A eugenia negativa, por outro lado, buscava a diminui¢do do nascimento de
pessoas ndo advindas da eugenia positiva, ou seja, seres ndo-eugénicos. Assim, havia desde
a limitacdo do casamento de pessoas ndo consideradas aptas, at¢ medidas mais extremas,

como a propaganda contra a ma procriagdo e a ja vista esterilizagdo compulsoria.

Em resumo, a eugenia positiva seria a transmissao de caracteristicas desejaveis,

enquanto a eugenia negativa seria a ndo transmissdo de caracteristicas indesejaveis. Deste



modo, pode-se afirmar que a teoria eugenista, de modo geral, incentivou a criagdo de um
conceito de seres superiores e inferiores, o que gerou a discriminacao de diversos individuos,
visto que, basicamente, se tinha um modelo de serhumano perfeito, e quem ndo seguisse esse

padrdo, poderia sofrer consequéncias.

4. ARELACAO DA REPRODUCAO HUMANA ASSISTIDA COM A EUGENIAE
OS DILEMAS ETICOS

Com tudo que ja vimos, podemos observar uma relagdo entre os temas da
reproducdo humana assistida e da eugenia. Sabemos que as técnicas de reproducgdo assistida
sdo responsaveis por trazer esperanga aquelas pessoas que, por algum motivo, ndo podem

realizar o sonho de ter filhos, ou, que tinham receio de té-los com alguma doenca hereditaria.

Necessario ressaltar que, nos dias de hoje, as técnicas de reproducao assistida
evoluiram a tal ponto que ndo s6 ¢ possivel identificar embrides ndo saudaveis, através do
DGPI, mas também ¢ possivel se saber caracteristicas fisiologicas do futuro ser humano,
como sexo, possivel cor dos olhos, entre outras. Desta forma, a ciéncia entra emum perigoso
terreno, na medida em que, aqueles que tiverem condigdes, poderdo escolhercomo querem que

seus filhos sejam.

Os avangos da medicina nesse campo se mostram extremamente relevantes eisso
ndo se discute. Porém, como a sociedade ira reagir a tais avancos? Serd que ndo haveriam
mais ainda mais desigualdades sociais no mundo? Podemos perceber que ao longo da histéria

da humanidade, muitas atrocidades foram cometidas com o intuito de

fazer a espécie humana evoluir, como por exemplo no holocausto. Assim, na medida emque a
medicina torna possivel a manipulagdo da vida, ndo estariamos perto de deixar de lado a
dignidade humana, sob o pretexto de melhoria de nossa espécie? Qual o limite paraque estes

avancos ndo se tornem um verdadeiro movimento eugénico?

O que antes era visto somente na fic¢do cientifica, hoje se torna cada vez mais
possivel. Em filmes como Gattaca, se relata um futuro onde os seres humanos sio
geneticamente selecionados em laboratorio, e as pessoas nascidas de forma natural sdo,
basicamente, tidas como inferiores ou invalidas. Talvez possa parecer um exagero, mas ¢
imprescindivel que o ser humano tenha cada vez mais responsabilidade com os avangos

tecnologicos, sobretudo os que envolvem a vida.



4.1. EUGENIA AS AVESSAS: CASO DUCHESNEAU E MCCULLOUGH Primeiramente,
destaca-se que a eugenia as avessas se trata de passar a

proxima geragdo alguma doenga. O que se busca, diferente da eugenia comum que tem o

objetivo de transmitir caracteristicas vistas como boas, ¢ a transmissao de alguma doenca,se

utilizando de embrides que possuam algum mal genético.

Este caso se trata de um casal estadunidense de homossexuais surdas que tinham
um desejo peculiar: ter filhos surdos. Diante disso, foram em diversos bancos de sémen para
que conseguissem um doador que também fosse acometido com a mesma caracteristica.
Entretanto, o pedido do casal foi rejeitado em todos os estabelecimentos, portanto, recorreram
a um amigo que ¢ igualmente surdo e que estd na quinta geragdo desurdez em sua familia.
Com isso, através das técnicas de reproducdo assistida possiveis, o casal realizou o seu

intento, por duas vezes, gerando dois filhos com surdez.

Ademais, vale mencionar que, na época, os médicos informaram as maes que
seriam possiveis algumas praticas que estimulariam a audi¢do das criangas, porém, os
métodos foram rejeitados, sob o argumento de que a surdez seria um trago de identidade

cultural, e ndo um mal. Acerca do tema diz Fe6 e Vieira (2009, p. 46-57):

“A maioria dos casais deseja ter um filho que tenha as mesmas
caracteristicas, para facilitar a integra¢do social. Contudo, quandoos
casais apresentam alguma anomalia que sentem ser prejudicial a
futura prole, geralmente, desejam ter um filho sem este problema. No
caso do casal que desejava um filho igualmente surdo, cabe ainda
indagar: Trata-se de egoismo? A recusa destas maes em tratar um
filho surdo ¢ causar-lhe mal? Qual a finalidadedo diagnoéstico pré-
natal? Qual a finalidade da medicina?”



Ainda acerca deste caso, Michael J. Sandel em seu livro “Contra a Perfeicao”faz
a seguinte indagacao:

“Sera errado ter um filho surdo de propoésito? Se sim, o que tornaisso
errado — a surdez ou o propdsito? Suponhamos, a titulo de
argumentacdo, que a surdez ndo seja uma deficiéncia, e sim um trago
distinto de identidade. Ainda assim, haveria algo de errado na ideia
de os pais escolherem o tipo de filho que desejam ter? Ousera que isso
j& € o0 que os pais fazem o tempo inteiro, aoescolherem seu parceiro
e, nos dias de hoje, ao se valerem das modernas técnicas de
reproducao humana?” (2013, p.11)

Com isso, mais uma vez nos surge a reflexao acerca da utilizagao das técnicasde
reprodugdo assistida e seus avancos. Neste diapasdo, questiona Maria Helena Diniz: “Até
onde as ciéncias da vida poderdo avangar sem que haja agressdes a dignidade da pessoa

humana e de outros direitos?”. (DINIZ, 2001, p. 9)

Assim, observamos que limitagdes fisicas e mentais ou doengas ndo devem, de
forma alguma, ser alvo de discriminagdes, porém, as técnicas de reprodu¢do humana assistida
foram criadas para garantir que pessoas tenham acesso ao direito de ter filhos oueliminar a
possibilidade de sua prole nascer com alguma doenca, ndo para realizar desejospessoais dos

pais, que muitas vezes podem ser contrarios a ética.

5. CONSIDERACOES FINAIS

Salienta-se, primeiramente, que as técnicas de reprodu¢do humana assistida sdo
um avang¢o muito importante para a humanidade, visto que garantem o direito de ter filhos as
pessoas que ndo o podem naturalmente. Além disso, através dessas técnicas também ¢
possivel que se elimine a eventualidade de um bebé nascer com alguma doengagenética, por

meio do diagndstico genético pré-implantacional.

De modo geral, as técnicas de reproducdo humana assistida representam avangos
significativos para a medicina e para a sociedade, oferecendo solugdes para casais que
enfrentam desafios de fertilidade e reduzindo o risco de doengas genéticas. No entanto, essas
técnicas também levantam questdes éticas profundas, que demandam uma reflexdo criteriosa

e um debate publico amplo.

A integracdo entre as técnicas de reproducao assistida e os conceitos de eugenia,

especialmente em sua forma moderna, ressalta a necessidade urgente de uma legislacao



especifica e de diretrizes éticas claras. As praticas eugenistas do passado nos oferecem
importantes licdes sobre os perigos de manipulacdes genéticas baseadas em critérios de
" ol 3 f ot 4 ~

melhoria" ou selecdo de caracteristicas. Portanto, ¢ fundamental que as regulamentacdes

futuras sejam orientadas por principios de justica, equidade e respeito pela dignidade humana.

Embora o Conselho Federal de Medicina do Brasil forne¢a normas éticas para a
pratica da reproducgdo assistida, a auséncia de uma legislacdo especifica que aborde todas as
nuances das novas tecnologias genéticas ¢ uma lacuna preocupante. E necessario que o direito
evolua em consondncia com os avangos biotecnologicos, garantindo que a aplicagdo dessas

técnicas seja feita de maneira ética e responsavel.

Além disso, a responsabilidade ética ndo deve recair somente sobre os
profissionais da satide. A sociedade como um todo deve participar ativamente nas discussoes
sobre o futuro da reprodu¢do humana assistida. Debates publicos, envolvendo cientistas,
legisladores, filosofos, e o publico geral, sdo essenciais para formular uma resposta

equilibrada e informada aos desafios éticos apresentados.

Finalmente, devemos nos lembrar das palavras de Hans Jonas, que enfatizou a
"heuristica do medo", sugerindo que o progresso tecnoldgico deve ser cautelosamente
equilibrado com as consideragdes sobre suas potenciais implicagdes negativas para as futuras
geragdes. Portanto, a reflexdo sobre os limites éticos das tecnologias de reprodugdo assistida
¢ crucial para assegurar que o legado da humanidade seja protegido e que o avango cientifico

seja verdadeiramente benéfico para todos.

Dessa forma, ¢ necessario que estejamos atentos para todas as nuances dessas
técnicas e quais suas possiveis consequéncias, a fim de que nao incorramos em erros ja vistos
no passado, onde se buscou, por diversas vezes, um ideal de ser humano ou de sociedade,

como o que aconteceu em nome da eugenia.

Ninguém discute que a ciéncia deve avangar, entretanto, deve avangar também a
responsabilidade de todos os pesquisadores e aplicadores destas ciéncias. Primordial que os
entes legislativos se posicionem, a fim de que por meio do Direito sejam estabelecidas regras quanto
a utilizacao destes métodos, considerando a auséncia de regulamentacdo no Brasil sobre o

assunto, matéria que em nosso pais somente ¢ regulada pelo Conselho Federal de Medicina.

Por fim, deve se ressaltar que a partir do momento em que o progressocientifico
presente, pode, de alguma forma, interferir de forma negativa em geracdes futuras, surge a

responsabilidade de adequar o desenvolvimento tecnologico, podendo atésuprimi-lo, visando



0 bem da humanidade.
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