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RESUMO

O presente artigo abordara o direito do casal ao planejamento familiar, os quais
possuem a liberdade de escolha, sobre ter ou ndo filhos e a forma como os terao.
Portanto, o planejamento familiar ndo deve ser visto apenas como a prevencao da
gravidez, mas a forma e o tempo para se exercer a parentalidade. Para isso se faz
importante politicas publicas, para que informagcdes sobre o tema sejam
disseminadas, e casais que possuam problemas de esterilidade e infertilidade saibam
que tém alternativas para realizar o sonho de constituir uma familia. Existem op¢des
como medicamento para estimulo de ovulagao e as tantas reproducdes assistidas que
utilizam de diversificadas técnicas, e podem ser usadas mesmo apos a morte. Sendo
assim, a presente pesquisa visa abordar os casos em que um dos cbénjuges ou
companheiro falece, sem concretizar o planejamento familiar previsto em vida, através
da reprodugao assistida com material genético ja coletado. Neste artigo foi realizado
estudo de cunho dedutivo, partindo-se da premissa de que € importante a existéncia
de legislagao especifica e politicas publicas sobre o tema, com o propésito de que a
insegurancga juridica cesse e 0s casais possam planejar o seu futuro com mais
confianga, em relagdo ao ordenamento juridico brasileiro e dar prosseguimento ao seu
planejamento familiar. Desse modo, conclui-se que ha a necessidade de garantia de
realizagcéo do planejamento familiar, até mesmo quando nos casos post mortem.
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ABSTRACT

This article will address the couple's right to family planning, who have the freedom to
choose whether or not to have children and how they will have them. Therefore, family
planning should not be seen only as the prevention of pregnancy, but the way and the
time to exercise parenting. For this, public policies are important, so that information
on the subject is disseminated, and so that couples who have sterility and infertility
problems know that they have alternatives to fulfill the dream of starting a family. There
are options such as medication to stimulate ovulation and the many assisted
reproductions that use different techniques, which can be used even after death.
Therefore, this research aims to address cases in which one of the spouses or partner
dies, without implementing the family planning foreseen in life, through assisted
reproduction with genetic material already collected. In the present study, a deductive
study was carried out, starting from the premise that it is important to have specific
legislation and public policies on the subject, so that legal uncertainty ceases and
couples can plan their future with more confidence, in relation to the Brazilian legal
system and proceed with their family planning. Thus, it is concluded that there is a
need to ensure that family planning is carried out, even in post mortem cases.

Key words: Posthumous reproduction. Ectogenetic Families. Homologous artificial
insemination. Family planning.
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1 INTRODUGAO

A familia tem passado por grandes mudangas nos ultimos tempos, sendo dificil
definir familia de uma forma generalizada. Casais tém o direito de optar por terem
filhos, bem como nao terem. O planejamento familiar auxilia familias, até mesmo uma
familia unipessoal, a planejar como sera realizado este sonho, ou como prevenir uma
gestacgédo indesejada.

Conforme a Constituicao Federal, em seu art. 226, §7° expressa que 0
planejamento familiar € de livre escolha do casal, onde o Estado é responsavel em
propiciar recursos educacionais e cientificos para o exercicio desse direito. Portanto,
o casal possui o direito de optar por como quer constituir a sua familia, seja ela de
forma natural, pela reproducéao assistida ou até mesmo pela adocao.

A Lei n. 9.263/96 traz a importancia do planejamento familiar, mas sendo ela

apenas como uma prevengao a gravidez. O planejamento familiar significa muito mais
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do que a prevengao, mas o direito do casal escolher quando e como quer constituir a
sua familia. As politicas publicas se fazem importantes neste ponto, para a
propagacéo do direito de escolha de todo casal.

Além disso, as politicas publicas podem ter o papel de ajudar os casais que
possuem problemas de infertilidade e esterilidade, que se veem sem esperanga
quando descoberta a doenca. Porém, elas s&o doencgas trataveis, onde & possivel
fazer a utilizacdo de medicamentos para a estimulacédo de 6vulos.

E ndo somente isso, mas existem as reprodugbes assistidas, que ajudam
pessoas e casais que desejam ter filhos, através de barriga de aluguel, por exemplo,
na qual a mae é contraindicada a gerar o embrido em seu utero. E existem casos em
que o casal possui o planejamento familiar, entretanto, por uma fatalidade, n&o
conseguem realizar o planejado ao lado de seu falecido parceiro.

Nesses casos € necessario que a pessoa falecida tenha deixado expressa
permissao para que o companheiro em vida possa prosseguir com o planejamento do
casal. Na hipotese de a companheira falecer, o companheiro necessitara de uma
barriga de aluguel para a implantacdo do embrido, onde possui o oOvulo da
companheira falecida, para que seja possivel o gerar. Se o companheiro falecer e ter
deixado espermatozoides congelados, a companheira podera os utilizar juntamente
com os seus Ovulos para a formacado de um embrido, que sera implantado em seu
utero.

Porém, este procedimento n&o possui legislagcdo especifica para sua
regulamentacdo, e € visto por muitos como algo inconstitucional. Essa falta de
regulamentacgao restringe o direito do casal que opta por esperar o momento certo
para a formagao de uma familia, e por algum incidente ndo poéde ser formada com o
companheiro em vida, tendo apenas a reproducdo assistida post mortem como
alternativa.

A batalha para que o procedimento ocorra mesmo com a permissdo do
companheiro falecido ja possui anos, tendo em 2022 o seu reconhecimento pelo
Conselho Federal de Medicina, mas o Projeto de Lei sobre o tema aguarda
designacgao do relator ha mais de um ano.

A presente pesquisa, portanto, tem como problematica a ser enfrentada, se ha
necessidade de respeito ao planejamento familiar feito em vida mesmo que se trate

de reproducéo assistida post mortem?
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Para tanto, utiliza-se do estudo de cunho dedutivo, partindo-se da premissa de
que € importante a existéncia de legislagao especifica e politicas publicas para que
exista amparo no mundo juridico as pessoas que desejam realizar a reprodu¢ao
assistida post mortem para o prosseguimento de formagdo de uma familia com a
pessoa que amava, quando houve impedimento para a realizagao deste sonho com a
pessoa em vida.

E ndo somente isso, mas também que esta técnica seja reconhecida como uma
forma de planejamento familiar, tendo os casais a chance de escolha em seus
planejamentos com mais confianga para prosseguirem, em relagdo ao ordenamento
juridico brasileiro.

A primeira se¢do abordara o que é a familia e o planejamento familiar, bem
como 0 seu historico, um direito previsto na Constituicdo Federal, em seu art. 226,
§7°, e na Lei especifica sobre o tema, a Lei n. 9.263/96. Mas para que esse direito
seja propagado e seja possivel o sonho de ter uma familia abranja a todos, as politicas
publicas sdo de grande importancia na disseminagéo de informacgdes da tematica e
traga opgdes aos casais que possuem infertilidade e esterilidade.

A segunda secao traz as técnicas de reproducgao assistida e sua historia no
mundo e no Brasil, pois com a evolugao da ciéncia nesse tema ha a possibilidade dos
casais com problema de esterilidade e infertilidade de realizarem o sonho de formar
uma familia. Dentre os tipos de reproducao assistida abordadas esta a doacao de
gametas, inseminacdo intrauterina artificial, inje¢cdo intracitoplasmatica, a cesséo
temporaria de utero, e a mais importante para este artigo: a fertilizacao in vitro, entre
outros.

Na ultima seg¢ao o foco € reproducao assistida post mortem, que utiliza do
procedimento da fertilizagao in vitro, mas com a diferenga de um dos parceiros ou
cbnjuges ser falecido. Portanto, a pessoa falecida autoriza o seu companheiro ou
cbnjuge a utilizar o seu material genético, mesmo apdos a sua morte, para que o seu
companheiro em vida possa prosseguir com o planejado para a sua familia. Este
procedimento esta associado aos temas do planejamento familiar e a reprodugao
assistida, uma vez que o direito é previsto na Constituicao Federal, em seu art. 226, §
7°, e na Lei n. 9.263/96, sendo o procedimento permitido pelo Conselho Federal de

Medicina, reconhecidas como familias ectogenéticas.
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2 PLANEJAMENTO FAMILIAR A LUZ DA CONSTITUIGAO FEDERAL E DA LEI N.
9.263/1996

Segundo Minuchin (1985, p. 289), a familia € um complexo sistema de
organizagédo, com crencas, valores e praticas desenvolvidas ligadas diretamente as
transformagdes da sociedade, em busca da melhor adaptagcdo possivel para a
sobrevivéncia de seus membros e da instituicdo como um todo. O sistema familiar
muda a medida que a sociedade muda, e todos os seus membros podem ser afetados
por pressdes interna e externa, fazendo que ela se modifique com a finalidade de
assegurar a continuidade e o crescimento psicossocial de seus membros.

Como entendido, as familias sdo constituidas de diversas formas, entre elas
estdo os pais de mesmo género, os avés que assumem o papel de pais, pessoas
solteiras que escolhem ter filhos sozinhos, o casal que n&o pode ter filhos e optam
pela adocgao, o casal que guarda o espermatozoide ou o 6vulo para terem o filho no
momento apropriado a eles, o casal que utiliza de espermatozoides e 6vulos de
terceiros para realizar o sonho de serem pais, entre muitas outras definicdes de familia
e técnicas de reproducgao assistida.

Diante das muitas possibilidades de reproducgao assistida, reconhece a pessoa
ou o casal que realiza o planejamento familiar da filiagcao pelas técnicas da reproducao
assistida como familia ectogenética. Sdo assim conhecidas por serem formadas com
o auxilio da biotecnologia a luz da dignidade humana, da liberdade na escolha do
planejamento, da igualdade parental e de filiacdo e da ascendéncia responsavel
(DUFNER, 2023).

Nessa reflexdo, torna-se dificil nos dias de hoje definir uma familia de forma
onde todas se encaixam nas caracteristicas, pois todas possuem suas diferencas em
sua formacgao, e estdo em constante transformacao na medida em que a sociedade
evolui e com o0s novos direitos em que a populacédo garante a cada dia, mas todas
possuem o reconhecimento de familia que lhe s&o garantidos.

Para tanto, é necessario planejamento familiar, em que essa liberdade deve ser
respeitada e promovida, tendo em vista a previsdo na Carta Magna e em legislagao
especial em que o Estado deve entrar em cena, no auxilio e promogéo de politicas
tendentes a concretizacdo da formacgao familiar escolhida, fornecendo todas as

opgdes possiveis para a constituicdo da familia que se quer (NINGELISKI, 2019).
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Para melhor entender o que é o planejamento familiar € importante saber a sua
historia. No Brasil o inicio se da no periodo colonial a Republica, visava-se o
aperfeicoamento e o controle da racga brasileira, bem como a tendéncia ao natalismo,
tendo o periodo republicano programas pro-natalistas, como salario-familia e auxilio
natalidade. Apds isso, somente em 1974, com a politica demografica oficial do Brasil,
que foi determinado que a decisdo em relagao a estrutura familiar caberia ao casal
(COSTA et al., 2013).

Em 1980 as mulheres comegaram a conquistar alguns de seus direitos
relacionados as escolhas no Planejamento Familiar, e na mesma época passou a ser
disseminada informagdes sobre a saude reprodutiva, com propdsito de divulgar a
populacdo os meios de contracepgéao (COSTA et al., 2013).

Com um salto de 12 anos, em 1992, durante a Conferéncia Mundial do Meio
Ambiente, o Brasil foi pauta no que se refere a garantia a politica de controle
demografico, relacionando o crescimento populacional a provavel escassez dos
recursos naturais (COSTA et al., 2013).

Este tema foi trazido também pela Conferéncia Internacional sobre Populacao

e Desenvolvimento (Conferéncia de Cairo, 1994), em seu Capitulo 1, predmbulo 1.8:

O mundo, como um todo, mudou na maneira de criar novas e importantes
oportunidades de abordar os problemas de populagdo e desenvolvimento.
Entre as mais significativas estdo as mudancas de atitude dos povos do
mundo e de seus lideres com relacdo a saude reprodutiva, planejamento
familiar e crescimento populacional; resultando, inter alia, no novo conceito
geral de saude reprodutiva, inclusive de planejamento familiar e de saude
sexual, conforme definido no presente Programa de Ag¢do. Uma tendéncia
particularmente encorajadora tem sido o fortalecimento do compromisso
politico de muitos governos com politicas demograficas e programas de
planejamento familiar. Nesse sentido, um crescimento econdmico
sustentado, no contexto de um desenvolvimento sustentavel, ressaltara a
capacidade de paises de resistir as pressées de um esperado crescimento
populacional; facilitara a transicdo demografica em paises onde se verifica
um desequilibrio entre indicadores demograficos e metas sociais,
econdmicas e ambientais, e permitira o equilibrio e a integragdo da dimenséao
demografica em outras politicas relacionadas com o desenvolvimento
(UNFPA BRASIL, 2007, p. 40).

Além de enfatizar o cuidado a ser tomado ao crescimento populacional
sustentavel, trouxe a importancia da livre escolha do casal a estrutura de sua familia,

como disposto no Principio 8:
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Toda pessoa tem direito ao gozo do mais alto padrao possivel de saude fisica
e mental. Os estados devem tomar todas as devidas providéncias para
assegurar, na base da igualdade de homens e mulheres, 0 acesso universal
aos servigos de assisténcia médica, inclusive os relacionados com saude
reprodutiva, que inclui planejamento familiar e saide sexual. Programas de
assisténcia a saude reprodutiva devem prestar a mais ampla variedade de
servigos sem qualquer forma de coergao. Todo casal e individuo tém o direito
basico de decidir livre e responsavelmente sobre o niumero e o espagamento
de seus filhos e ter informacdo, educacdo e meios de o fazer (UNFPA
BRASIL, 2007, p. 43).

Explanado o histérico do planejamento familiar, resta saber o que isso significa.
De acordo com o Ministério da Saude (BRASIL, 2002), planejamento familiar € o
direito que toda pessoa tem a informacdo e ao acesso aos recursos que permitam
optar livre e conscientemente por ter ou nao ter filhos.

A Lei do Planejamento Familiar (Lei n. 9.263/1996), em seu art. 2° deixa
expresso que o planejamento familiar € como um “conjunto de agdes de regulagéo da
fecundidade que garanta direitos iguais de constitui¢cdo, limitagdo ou aumento da prole
pela mulher, pelo homem ou pelo casal” (BRASIL, 1996).

Ainda, em seu art. 3°, esclarece que “planejamento familiar é parte integrante
do conjunto de ag¢des de atengdo a mulher, ao homem ou ao casal, dentro de uma
visdo de atendimento global e integral a saude” (BRASIL, 1996).

Ja no que diz respeito a atengao a mulher, ao homem ou ao casal, a assisténcia
a concepgao e contracepgao; o atendimento pré-natal; a assisténcia ao parto, ao
puerpério e ao neonato; o controle das doencas sexualmente transmissiveis; e o
controle e a prevencao dos canceres cérvico-uterino, de mama, de préstata e de pénis,
fica incumbido ao Sistema Unico de Saude auxiliar os casais aos temas (BRASIL,
1996, art. 4°). Logo, o Estado fica responsavel pelo fornecimento de informagdes,
educacionais, técnicos e cientificos que garanta o livre exercicio do planejamento
familiar (BRASIL, 1996, art. 5°).

Posto isso, a lei sobre o planejamento familiar tem como finalidade propagar
acdes preventivas e educativas, bem como a garantia de acesso igualitario a
informagdes, meios, métodos e técnicas disponiveis para a regulagédo da fecundidade
(BRASIL, 1996). E para que isso ocorra, s&o necessarias politicas publicas para que
essas informagdes possam chegar a toda a populagao.

Como definido para Stephanie Macédo (2018), politicas publicas sdo agdes e

programas que sao desenvolvidos pelo Estado para garantir e colocar em pratica
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direitos que sao previstos na Constituicdo Federal e em outras leis. Sdo medidas e
programas criados pelos governos dedicados a garantir o bem-estar da populagao.

Para o Ministério dos Direitos Humanos e da Cidadania (BRASIL, 2021), as
politicas publicas familiares sdo acdes de iniciativa do poder publico que procuram,
diretamente ou por meio de parcerias com a sociedade, promover o fortalecimento
dos vinculos familiares, ou seja, recuperar e fortalecer as relagbes de confianca e
colaboracgdo proprias da vida da familia. Para tanto, as politicas publicas familiares
estimulam o desenvolvimento de recursos e capacidades que permitem regenerar o
capital social dos membros da unidade familiar, aumentando a sua autonomia e
responsabilidade diante das circunstancias da vida, resultando ainda em diversos
beneficios para a sociedade como um todo.

As politicas publicas neste caso sdo de grande importancia, pois basta uma
pesquisa sobre o planejamento familiar que se encontra o resultado de métodos
contraceptivos para mulheres e homens. O planejamento familiar abrange muito mais
do que apenas a contracepc¢do, mas o direito de as pessoas decidirem como querem

ter a sua familia. Assim consta na Constituicdo Federal, em seu art. 226, § 7° diz:

Fundado nos principios da dignidade da pessoa humana e da paternidade
responsavel, o planejamento familiar é livre decisdo do casal, competindo ao
Estado propiciar recursos educacionais e cientificos para o exercicio desse
direito, vedada qualquer forma coercitiva por parte de instituicdes oficiais ou
privadas (BRASIL, 1988).

O artigo mencionado acima ja traz a ideia de implementacdo de politicas
publicas, expondo o direito fundamental das pessoas a vida sexual e reprodutora,
devendo o Estado tratar os disturbios de fungao reprodutora como problema de saude
publica, garantindo acesso a tratamento de esterilidade e reprodugao assistida, bem
como zelar para que os cidaddos tenham amplo e livre discernimento acerca da
decisao a respeito da familia que pretendem formar (GOZZI, 2019).

Nessa toada, o Ministério da Saude (BRASIL, 2002, p. 7) retrata que:

O planejamento familiar deve ser tratado dentro do contexto dos direitos
reprodutivos, tendo, portanto, como principal objetivo garantir as mulheres e
aos homens um direito basico de cidadania, previsto na Constituicdo
Brasileira: o direito de ter ou n&o filhos/as.
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O papel do planejamento familiar € importante para que, individualmente ou em
casal, a populagao tenha acesso as melhores op¢des de realizarem o sonho de terem
uma familia da forma como desejarem, bem como para os casais planejarem e
tomarem as contracep¢des necessarias e que ndo haja uma gestacdo indesejada.
Mas nao somente isso, que o Estado dé subsidios e acolha quem deseja constituir
uma familia, pois esses geralmente se deparam com valores absurdos e inviaveis para
realizarem a reprodugao assistida.

Todos os individuos possuem o direito de ter e ser familia, mas o processo
pode tornar-se impossivel se o casal ndo pode exercer o direito na forma de gestagao
natural, e acabam recorrendo a formas caseiras de realizar este sonho, colocando sua
vida em risco.

Sendo assim, € necessario que a populagao saiba que existem varios tipos de
técnicas de reprodugao assistida que podem trazer o sonho do casal para a realidade,
mas as politicas publicas tém de propagar essas informagdes, além disso, trazer a

possibilidade dessas técnicas serem acessiveis a pessoas com vulnerabilidade social.

3 REPRODUGAO ASSISTIDA: UMA BREVE ABORDAGEM ACERCA DAS
TECNICAS MAIS UTILIZADAS

Para que pessoas e casais tornem o seu sonho de formarem uma familia,
existem opcdes para a realizagdo desse sonho. Ha pessoas que resolvem aguardar o
momento exato para concretizar o sonho, e para isso guardam material genético. Mas
existem também aquelas pessoas que nao podem gerar a crianga, Como as maes com
problemas no utero ou qualquer outro problema que contraindique a gestagao.

Porém, na atualidade, esses empecilhos ndo acabam com o sonho das
pessoas em terem uma crianga em seu meio de convivéncia. A ciéncia tem tido muitos
avancgos ao longo dos anos, trazendo diversas opgdes, como solugcdes para seus
problemas, através da reproducao assistida.

Assim, tornou-se comum encontrar casais que procuram meios de tratamento
para a infertilidade, com a esperanca de ndo acabar com o sonho de constituir uma
familia. A reproducéo assistida transformou a vida desses casais, mas nao somente

deles, como também dos solteiros e casais homoafetivos, como no ultimo caso nao
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s6 possuia dificuldade em gerar uma crianga, mas também em serem reconhecidos
como familia.

Portanto, a reprodugédo assistida € um conjunto de técnicas que possuem a
finalidade de facilitar e/ou viabilizar a reproducédo por homens e mulheres, sendo eles
estéreis ou inférteis. Mas eles ndo se resumem somente na fertilizacao in vitro e na
inseminacao artificial, existem procedimentos que utilizagdo medicamentos prescritos
para a estimulagao de ovulos, dentre outros (SOUZA, 2010).

Mas nao somente importa os tipos de reproducdo assistida, como também a
sua histéria, que teve seu inicio em meados de 1890, quando o Dr. Walter Heape, da
Inglaterra, reportou a primeira transferéncia embrionaria entre espécies de coelhos.
ApoOs esse acontecimento, somente 40 anos mais tarde, nos Estados Unidos, foi
reportada a primeira fertilizacdo de 6vulos de coelhos com espermatozoides em
laboratério, em um vidro de relégio. Dai surgiu a reprodugdo conhecida como
“fertilizacao in vitro” (AMARAL, 2018).

No Brasil, 0 marco importante se deu no ano de 1984, com o0 nascimento de
Anna Paula Caldeira, a primeira crianga gerada por fertilizagao in vitro na América
Latina. Anna nasceu apenas 6 anos depois do primeiro caso do mundo, a crianga
Louise Brown, da Inglaterra (AMARAL, 2018).

Um caso que permitiu um desenvolvimento avancado foi a infertilidade
masculina, a qual teve a primeira gestacdo apds inje¢ao intracitoplasmatica de
espermatozoides. Para esta técnica, um unico espermatozoide € injetado diretamente
no ovulo, elevando as taxas em relagao a fertilizacdo in vitro. No Brasil, método
descrito alcangou sucesso em 1994 (AMARAL, 2018).

Em 2005, teve inicio a técnica de congelamento de embrides no Brasil, a qual
permitia mais de 95% de chance de sobrevivéncia dos embrides apdés o
descongelamento. Mais tarde, em 2014, ocorreu 0 nascimento de uma crianga na
Suécia decorrente de transplante de utero, o qual trouxe resultados positivos para o
Brasil com o primeiro nascimento do mundo usando utero de um cadaver (AMARAL,
2018).

Entretanto, a esterilidade e a infertilidade sdo doencas registradas na
Classificagao Internacional de Doencas da Organizagcdao Mundial da Saude sob a
resolucdo do Conselho Federal de Medicina 1358/1992 podendo ser tratadas. Como

sao doencas que podem ser tratadas, frisa-se a importancia de politicas publicas
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sobre determinado assunto, uma vez que pessoas desistem de realizar o sonho de
terem uma familia pelo problema de infertilidade e esterilidade.

A comunidade precisa ter o conhecimento de que o problema pode ter solugao,
através de diversas formas, mas precisa também ter acesso as clinicas e hospitais
que possam disponibilizar o tratamento, pois se torna irrelevante politicas publicas
sobre tratamento da esterilidade e infertilidade se as pessoas nao puderem usufruir
por terem renda baixa.

A Resolugédo do CFM n° 2.013/2013, onde o consentimento & obrigatorio para

todos os pacientes submetidos as técnicas de reproducao assistida, afirma que:

[...] as técnicas de reprodugao assistida tém o papel de auxiliar a resolugao
dos problemas de reprodugédo humana, facilitando o processo de procriacao,
podendo ser utilizadas desde que exista probabilidade efetiva de sucesso e
nao se incorra em risco grave de saude para a paciente ou o possivel
descendente, e a idade maxima das candidatas a gestagao de RA é de 50
anos (CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA (BRASIL), 2013).

Nao somente o problema com infertilidade e esterilidade, mas ha também idade
maxima para utilizar do tratamento da reproducao assistida que € necessario atentar.
Em 2022, surgiu uma nova resolu¢do da CFM, a Resolugdo n. 2.320/2022, que
manteve a idade maxima das candidatas a gestagcédo de reprodugéo assistida em 50
anos, podendo existir excegcdes se fundamentados pelo médico responsavel se ha
auséncia de comorbidades nédo relacionadas a infertilidade. Esclarece José Hiran
Gallo, presidente do CFM:

Esse limite etario se manteve por seguranca do bindmio materno-fetal, pois,
quanto mais avangada a idade da gestante, maiores sado os riscos de doencas
associadas, como hipertensao e diabetes. No Brasil, 0 Ministério da Saude
indica como um fator de risco a gestante ter mais de 35 anos. Porém, cabe
ao médico responsavel avaliar a saude fisica e mental da candidata a RA.
Mulheres que mantém cuidados com a saude ao longo da vida, como a
pratica regular de exercicios e boa alimentagédo, por exemplo, mantém o
corpo mais higido e tudo é avaliado (CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA

(BRASIL)., 2022b, p. 4).

Em relacdo a doacédo de gametas, este exige que a pessoa seja maior de idade,
tendo o limite maximo a idade de 37 anos para mulheres e 45 anos para os homens.
Quanto aos possiveis pacientes das técnicas de RA, o que antes gerava duvidas sobre

limitacbes de acesso na Resolugcao n. 2.294/2021, a nova norma deixa expresso que
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todas as pessoas capazes e que tenham solicitado o procedimento poderao ser
receptoras, submetendo-se as novas regras (CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA
(BRASIL)., 2022b).

Dentre as opcdes em que o casal e as pessoas possuem para constituir a
familia € uma das técnicas mais populares de reproducgéo assistida, a inseminacgéao
intrauterina artificial, sendo os espermatozoides colocados ao fundo do utero da
mulher quando ela esta ovulando, para que eles penetrem na trompa do utero e se
unam ao ovulo, formando o embrido. Mas para que o procedimento tenha sucesso, &
necessario que haja pelo menos 5 milhdes de espermatozoides moveis, os quais
passarao por uma seleciao adequada, e uma trompa funcionante (HADDAD FILHO,
2014).

Portanto a inseminagdo artificial encurta o caminho percorrido pelos
espermatozoides, tornando o procedimento mais simples (FEBRASGO, 2017). Esta
técnica é um dos procedimentos que apresentam baixa complexidade e vantagem de
menores custos (ABDELMASSIH, 2009).

No procedimento da fertilizagdo in vitro, conhecida também como bebé de
proveta, consiste na uniao do espermatozoide com o 6vulo em laboratério. Para que
isso ocorra, 0 medico prescreve medicamentos a paciente para estimulagao de évulos
que serao coletados através de agulha e colocados em recipiente com nutrientes para
manté-los vivos. No mesmo dia, € coletado o sémen do homem por meio da
masturbacdo (FEBRASGO, 2017).

Depois da coleta do homem, os espermatozoides sao colados no mesmo
recipiente em que se encontram os ovulos para que ocorra a fecundagao. Dessa
juncao sera formado o embrido, que sera transferido para o utero da mulher, onde ndo
€ necessario anestesia. Apds duas semanas do procedimento, € recomendado
realizar teste de gravidez para conhecimento do resultado do tratamento.
(FEBRASGO, 2017).

O procedimento da injegao intracitoplasmatica de espermatozoides é parecido
com a fertilizagao in vitro, porém apenas um espermatozoide € injetado a cada 6vulo,
e pode ser utilizada quando outras técnicas tém a probabilidade de falhar ou quando
ha um grave problema com o esperma. Contudo, apds este procedimento, ha maiores
chances de ocorrer defeitos congénitos, uma vez que o procedimento pode danificar

0 ovulo, o espermatozoide ou 0 embrido. Os 6rgaos reprodutores no feto masculino
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podem ser afetados caso o espermatozoide tenha um cromossomo Y, o que pode
gerar infertilidade (REBAR, 2022).

Na doacao de gametas e embrides, o procedimento ocorre por meio de doagéo
anbnima, exceto quando é parente de até 4° grau, a qual ndo podera ser cedente
temporaria de utero, onde as proximas etapas sao as mesmas da fertilizagcao in vitro
tradicional. Ainda, € assegurado o sigilo dos doadores que realizarao o feito de forma
andnima (BRASIL, 2022).

Pode-se citar ainda a barriga de aluguel como é popularmente conhecida a
reproducao assistida associada ao utero de substituicdo. O procedimento da barriga
solidaria utiliza das técnicas de fertilizagdo in vitro, de forma que o embrido é
transferido para o utero de outra mulher, que por 9 meses passa pela gestagéo e apos
o parto entrega a crianga ao casal. O tratamento é utilizado em casos de a mae possuir
algum problema em seu utero, fazendo com que ele nao seja apto para gerar o
embrido (SOUZA, 2010).

A cessao temporaria do utero, como é chamada no Brasil, € regulamentada
pela Resolugdo CFM n. 2.320/2022, a qual diz que o procedimento de gestacéo por
substituicdo s pode ocorrer desde que haja condi¢do que impega ou contraindique a
gestagao na mae (CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA (BRASIL), 2022).

Para ser uma cedente temporaria do utero, como € conhecida a mulher que
doa o utero, deve-se ter pelo menos um filho vivo; pertencer a familia de um dos
parceiros em parentesco consanguineo até o quarto grau (primeiro grau: pais e filhos;
segundo grau: avos e irmaos; terceiro grau: tios e sobrinhos; quarto grau: primos) e
em caso de nao haver parente disponivel para a gestagao por substituicido devera ser
solicitada autorizagdo ao Conselho Regional de Medicina (CONSELHO FEDERAL DE
MEDICINA (BRASIL), 2022).

E importante ressaltar que o procedimento da cess&o temporaria do Utero ndo
pode ter carater lucrativo ou comercial, bem como a clinica de reprodug¢ao nao pode
intermediar a escolha da cedente. Além destes pontos, abrange os documentos e
observagdes que devem constar no prontuario da paciente (CONSELHO FEDERAL
DE MEDICINA (BRASIL), 2022).

Mesmo com todos os procedimentos de reproducao assistida ja mencionados,
devido ao alto custo associada a crise, bem como a influéncia das redes sociais, a

inseminagao artificial caseira tem tido bastante destaque nos ultimos anos. O
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procedimento se baseia na coleta de sémen de um doador e a imediata inseminagao
na mulher, utilizando-se de seringa e materiais como cateter (ANVISA, 2022).

Tal pratica traz o risco pelo motivo de o procedimento ser realizado em
ambientes domésticos e por pessoas leigas no assunto, ndo possuindo servigo ou
profissionais da saude. As mulheres que se submetem a este procedimento precisam
estar cientes do risco, uma vez que nao ha fiscalizagado da vigilancia sanitaria nem da
Anvisa (ANVISA, 2022).

Um dos riscos as mulheres é a transmissédo de doengas graves que poderéo
afetar a mae e o bebé devido a introducdo de material sem triagem clinica. Pode
ocorrer ainda a contaminacgao por bactérias e fungos presentes no ambiente quando
0 sémen & manipulado em ambiente aberto (ANVISA, 2022).

De todos os meios ja citados, ainda existem outras técnicas como transferéncia
intrafalopiana de gametas, a combinacdo deste método com a fertilizagdo in vitro,
entre outros.

Considerando a quantidade de embrides que restam ao concluir um tratamento
de reproducao assistida, a Lei n. 11.105 de 2005, também conhecida como a Lei da
Biosseguranca, define regras sobre o destino dos embrides que sobram das
fertilizagcdes in vitro congelados por trés anos ou mais, onde serao utilizados para fins

de pesquisa e terapia com células-tronco:

Art. 5° E permitida, para fins de pesquisa e terapia, a utilizagéo de células-
tronco embrionarias obtidas de embrides humanos produzidos por fertilizagao
in vitro e ndo utilizados no respectivo procedimento, atendidas as seguintes
condicoes:

| — sejam embrides inviaveis; ou

Il — sejam embrides congelados ha 3 (trés) anos ou mais, na data da
publicacdo desta Lei, ou que, ja congelados na data da publicacédo desta Lei,
depois de completarem 3 (trés) anos, contados a partir da data de
congelamento.

§ 1° Em qualquer caso, & necessario o consentimento dos genitores.

§ 2° Instituicbes de pesquisa e servicos de saude que realizem pesquisa ou
terapia com células-tronco embrionarias humanas deverao submeter seus
projetos a apreciagdo e aprovagdo dos respectivos comités de ética em
pesquisa.

§ 3° E vedada a comercializagdo do material bioldgico a que se refere este
artigo e sua pratica implica o crime tipificado no art. 15 da Lei n® 9.434, de 4
de fevereiro de 1997 (BRASIL, 2005).

O dispositivo regula que se os embrides forem considerados inviaveis a

implantacao uterina podem ser destinados para pesquisa e terapia, que se baseia em
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manipular e destruir os embrides para utilizagdo de suas células-tronco. No caso de
0s embrides serem viaveis, mas estejam a trés ou mais anos congelados, poderao
também serem destinados a pesquisa e terapia, igualmente ao procedimento dos
inviaveis (DUFNER, 2023).

Portanto, ha diversas formas de constituir uma familia, das mais complexas as
menos complexas, com variagado de valores e métodos, mas sempre garantindo o
direito dos pacientes, casais e embrides que sobram, permitindo assim o
planejamento familiar seguro para aqueles que tém acesso aos procedimentos.

Porém, ante as possibilidades e opgbes de geragcdao de uma crianga, €
importante existirem politicas publicas sobre a possibilidade do planejamento familiar
através das reproducdes assistidas para as pessoas que possuem problemas com

esterilidade e infertilidade.

4 REPRODUGAO ASSISTIDA POST MORTEM E O DIREITO AO
PLANEJAMENTO FAMILIAR

Dentre todos os tipos de reproducdo assistida ja mencionados esta a post
mortem. Com o desenvolvimento das tecnologias das reproducgbes assistidas,
permitiu-se que fosse possivel o procedimento mesmo apds a morte de um dos
cbnjuges ou companheiros. Este método utiliza da inseminagéao artificial homadloga, a
qual consiste na utilizagdo de material genético fecundante proveniente de pessoa ja
falecida (RIBEIRO, 2017).

A procriacao artificial homologa post mortem é reconhecida e esclarece que a
presungdo de paternidade ou maternidade se prolongara posterior a data de
falecimento e por tempo indefinido, como expresso no art. 1.597, Ill, do Cddigo Civil.
Paulo L6ébo (2003) defende o dispositivo do Codigo Civil em relagédo a presuncao de

paternidade na reprodugao péstuma:

A presuncdo tradicional, contida no inciso Il do artigo sob comento, atribui a
paternidade ao marido da mae em relagéo ao filho nascido dentro dos 300
dias apo6s a morte daquele. A fecundagéao artificial homologa podera ocorrer
em tempo posterior a esse, persistindo a presuncdo da paternidade do
falecido, desde que se prove que foi utilizado seu gameta, por parte de
entidade que se incumbiu do armazenamento. O principio da autonomia dos
sujeitos, como um dos fundamentos do biodireito, condiciona a utilizagdo do
material genético do falecido ao consentimento expresso que tenha deixado
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para esse fim. Assim, ndo podera a vilva exigir que a clinica de reproducao
assistida lhe entregue o sémen armazenado para que seja nela inseminado,
por ndo ser objeto de heranga. A paternidade deve ser consentida, porque
nao perde a dimensao da liberdade. A utilizacdo ndo consentida do sémen
deve ser equiparada a do dador anénimo, o que nao implica atribuicdo de
paternidade (LOBO, 2003, p. 51).

Ndo ha ainda regulamentacdo especifica para o procedimento, mas a
Resolugado do CFM n° 2.013/2013 expressa que € possivel esta forma de reproducéo,
desde que haja autorizagcdo prévia especifica do falecido para o uso do material
biolégico criopreservado, de acordo com a legislac&o vigente (CONSELHO FEDERAL
DE MEDICINA (BRASIL), 2013).

Ainda, o Enunciado n. 106 da | Jornada de Direito Civil do Conselho da Justica
Federal (2002) deixa explicito quanto ao limite da utilizagado péstuma pelo parceiro do

falecido:

Para que seja presumida a paternidade do marido falecido, sera obrigatério
que a mulher, ao se submeter a uma das técnicas de reprodugéo assistida
com o material genético do falecido, esteja na condigdo de viuva, sendo
obrigatéria, ainda, a autorizagdo escrita do marido para que se utilize seu
material genético apos sua morte (CONSELHO DA JUSTICA FEDERAL
(BRASIL), 2002).

A inexisténcia desta autorizagdo impede que o procedimento seja realizado. O
documento deixado pelo falecido deve ser como um testamento ou escritura publica,
divergente do contrato de adesao da clinica. Em caso de o casal ndao cumprir com a
determinacao, a autorizagéo corre o risco de nao ter validade, como ja discutido em
Recurso Especial n. 1918421 - SP (2021/0024251-6) (DUFNER, 2023):

13. A declaragao posta em contrato padrdo de prestagdo de servigos de
reproducdo humana é instrumento absolutamente inadequado para legitimar
a implantacdo post mortem de embrides excedentarios, cuja autorizagéo,
expressa e especifica, havera de ser efetivada por testamento ou por
documento analogo (BRASIL. Superior Tribunal de Justiga, 2021, p. 3).

Em concordancia a este entendimento majoritario, pode-se citar apelagao do
Tribunal de Justica de Sao Paulo, o qual foi negada devido a falta de autorizagao
prévia do falecido marido para a utilizagao de seu material genético:

APELACAO. Acédo de obrigagdo de fazer. Sentenca de improcedéncia.
Inconformismo da autora. Pretensdo de autorizagao judicial para realizagao
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do procedimento de inseminacdo artificial homologa post mortem.
Inviabilidade. Hipétese em que o material genético ndo foi fornecido pelo
falecido marido da recorrente, mas sim recolhido apds o 6bito. Auséncia de
prévia autorizagao expressa por escrito. Sentenga mantida. Recurso a que se
nega provimento (SAO PAULO. Tribunal de Justica, 2021).

Este procedimento n&o € algo recente. A batalha para que o parceiro da pessoa
falecida tenha o direito de prosseguir com seu planejamento familiar € antiga e o
histérico da reproducao assistida post mortem evidencia isso. Como em 1984, na
Franga, com o casal de jovens Corine Richard e Alain Parpalaix, onde o casal
desejava ter uma crianga. Mas antes que fosse possivel realizar o sonho, foi
descoberto que Alain estava com cancer nos testiculos e que seria necessario realizar
o tratamento de quimioterapia, que o deixaria estéril. Assim, no intuito de nao perder
a chance de realizar o sonho de ter um filho com sua amada, Alain depositou o seu
material genético em um banco de sémen, o qual considerava utilizar apés o seu
tratamento (FREITAS, 2008).

Porém, a doenga ndo so o deixou estéril, como veio a falecer dois dias apos o
seu casamento com Corine. Ndo deixando a fatalidade a abalar e com a determinacéo
de realizar o que havia planejado com Alain antes de sua morte, Corine buscou o
banco de sémen e teve seu pedido negado por ele. O banco alegava que nao era
permitido a entrega do material genético a outra pessoa, senao o titular dela e a falta
de legislagdo ndo ajudava Corine em sua busca (FREITAS, 2008).

Mas este pequeno empecilho ndo fez com que ela desistisse, indo assim, atras
de autorizagao judicial para cumprir com o desejo de seu falecido marido. Depois de
longa batalha, o tribunal condenou o banco a entregar o material genético a ex-esposa
de Alain. No entanto, com a demora até a decisao judicial, a inseminagao artificial ndo
pode ser realizada devido ao material ndo estar mais proprio a fecundacéo (FREITAS,
2008).

No Brasil, em 2010, a histdria se repetia. O casal Roberto Jefferson Niels e
Katia Lenerneier eram casados ha 5 anos e estavam tentando engravidar
naturalmente. Foi quando Roberto descobriu o cancer de pele em janeiro de 2009 e
por indicagdo médica congelou sémen antes de iniciar o seu tratamento que poderia
deixa-lo estéril (IBDFAM, 2010).

Em julho de 2009, o casal deu inicio ao tratamento de reproducéao, o qual teve

de ser interrompido devido a um diagndstico de que o cancer havia se espalhado para
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os 0ssos. Nao muito tempo depois, em fevereiro de 2010, Roberto veio a falecer.
Assim, Katia deu prosseguimento ao sonho do casal em ter filhos (IBDFAM, 2010).

Ao procurar o laboratorio onde o esperma estava guardado, teve o seu pedido
negado, com a justificativa de que n&o havia consentimento prévio do seu falecido
marido para a utilizacdo do material apdés a sua morte, tendo sido alegado ainda
razdes éticas para a recusa do pedido (IBDFAM, 2010).

N&o diferente de Corine, Katia procurou entdo autorizag&o judicial para seguir
com o sonho do casal. A 132 Vara Civel de Curitiba-PR, mediante decisdo do juiz,
concedeu a Katia liminar autorizando-a a prosseguir com a reprodu¢ao assistida post
mortem com o sémen congelado de seu falecido marido. Foi no dia 21 de junho de
2011 que nasceu Luisa Roberta, a primeira crianga no Brasil a nascer proveniente da
técnica de reproducéo péstuma (IBDFAM, 2010).

Concomitantemente a estes fatos, ndo se encontra apenas casos de parceiro
ou cbnjuge requerendo a utilizagdo de o6vulos ou espermatozoides do falecido
companheiro, mas de pais requerendo a permissao de utilizacdo de ovulos da filha

falecida:

APELACAO. ALVARA JUDICIAL. REPRODUCAO HUMANA. Sentenca de
improcedéncia. Autores que buscam autorizagao judicial para utilizagao de
ovulos deixados pela filha falecida, para fertilizagdo com espermatozoide de
doador anénimo e gestado por uma amiga préxima da ‘de cujus’- inexisténcia
de herdeiros, que n&o os proprios autores- auséncia de prejuizo a qualquer
interessado- inequivoca vontade da ‘de cujus’ de gerar prole, impossibilitada
em razao de sua morte- auséncia de proibigdo expressa quanto a utilizagéao
dos 6vulos para fecundagédo post mortem- autorizagdo para utilizagao dos
odcitos- gestagdo em substituicdo que deve ser autorizada previamente pelo
CRM, nos termos da Resolugdo do Conselho Federal de Medicina
2168/2017- ordem judicial que n&o pode substituir a autorizacdo do Conselho,
que sequer se manifestou sobre o caso concreto-prévia autorizagdo de
adogdo da crianga pelos avls- inviabilidade- adogdao que deve ser
oportunamente decidida, pelo juizo competente, segundo o melhor interesse
da crianga- Sentenga parcialmente reformada- Recurso Parcialmente Provido
(SAO PAULO, 2021).

Mesmo com todos os dispositivos que regulamentam em parte a reprodugao
assistida post mortem ha entendimentos de que o procedimento seria inconstitucional,
uma vez que afirmam ser necessario autorizagdo da pessoa falecida no momento
anterior ao procedimento e até mesmo com a justificativa de a crianga ja nascer érfao
de pai ou mae (TIEZZI, 2009). Nesse sentido tem-se o entendimento jurisdicional do

Supremo Tribunal Federal:
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AGCAO DE CONHECIMENTO - UTILIZAGAO DE MATERIAL GENETICO
CRIOPRESERVADO POST MORTEM SEM AUTORIZACAO EXPRESSA
DO DOADOR - AGRAVO RETIDO NAO CONHECIDO - PRELIMINAR DE
LITISCONSORCIO NECESSARIO AFASTADA - MERITO - AUSENCIA DE
DISPOSIGAO LEGAL EXPRESSA SOBRE A MATERIA -
IMPOSSIBILIDADE DE SE PRESUMIR O CONSENTIMENTO DO DE
CUJUS PARA A UTILIZACAO DA INSEMINAGAO ARTIFICIAL HOMOLOGA
POST MORTEM.

[...]

3. Diante da falta de disposicao legal expressa sobre a utilizagao de
material genético criopreservado post mortem, ndao se pode presumir o
consentimento do de cujus para a inseminacao artificial homéloga post
mortem, ja que o principio da autonomia da vontade condiciona a
utilizacado do sémen criopreservado a manifestacdo expressa de
vontade a esse fim.

4. Recurso conhecido e provido (GRIFADO) (BRASIL, 2009).

Retoma aqui o reconhecimento da importancia de politicas publicas e a
propagacao de informagdes sobre o procedimento, pois ndo se trata apenas do lado
egoista do parceiro que decide gerar a criangca apdés o falecimento de seu
companheiro, mas a escolha de prosseguir com o seu planejamento familiar realizado
com a pessoa ainda em vida.

O casal que escolheu aguardar o tempo certo para terem uma crianga, e por
uma fatalidade nao puderam realizar o sonho em vida, precisando ver garantido o
direito de prosseguir com o desejado, uma vez que, inclusive, havia autorizagao
escrita do falecido.

Para Maria Berenice Dias (2021, p. 66) € indigno dar tratamento diferenciado
as varias formas de filiagdo ou aos varios tipos de constituicdo de familia. Por esta
razdo, a Dignidade da Pessoa Humana encontra na familia o solo apropriado para
florescer, visto que a ordem constitucional da especial protecdo a familia,
independentemente da sua origem.

A falta de legislacado especifica para o procedimento post mortem fere a livre
escolha de um casal em ter filhos, restringindo possivel planejamento familiar. Como
por exemplo, um casal que ja tinha o planejamento familiar, ndo tenha empecilhos
para que a viuva ou viuvo realize o sonho de ter um filho com o conjuge falecido.

O planejamento familiar aqui se faz importante para o casal planejar o futuro de
sua familia, para que a morte de um dos cbnjuges e parceiros ndo o impegam de
poderem gerar uma crianga da pessoa que amou e escolheu para ser o pai ou a méae

dela.
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Na medida em que o planejamento familiar possui acolhimento pela
Constituicao Federal e pela Lei n. 9.263/96 nao haveria motivos para restringir o viavo
ou vilva a buscar pela reproducgao assistida post mortem para realizar o seu sonho,
nao devendo haver ainda julgamentos sobre a decisdo de querer ter o bebé& mesmo
apos o falecimento do companheiro.

Para que o olhar negativo deste procedimento cesse, é de grande significancia
que o Projeto de Lein. 1.851/2022, o que altera o art. 1.597 do Cddigo Civil para dispor
sobre o consentimento presumido de implantagédo, pelo cénjuge ou companheiro
sobrevivente, de embrides do casal que se submeteu conjuntamente a técnica de
reprodugdo assistida, seja aprovada, percorra as etapas até ser publicada, e possa
produzir efeitos aos casais que escolheram seguir por este caminho o seu
planejamento familiar, tendo a inseguranga juridica em relagéo ao tema restada.

Desta forma, fica demonstrado que as familias possuem varias formas de
serem constituidas, sendo esta uma nova forma, onde um dos parceiros tera o filho
de seu falecido parceiro, apds a sua morte e com a sua permisséo. E algo novo e um
pouco dificil de encontrar na sociedade, mas é um direito, pois segue o planejamento
familiar criado pelo casal, que apenas nao foi possivel realizar com o parceiro em vida.

E uma nova forma de olhar para o planejamento familiar, pois baseia-se na livre
escolha do casal em decidir como formar a sua familia, sendo ela de forma natural ou
pela reproducao assistida, no tempo em que ambos acharam viavel, e até mesmo
planejar para o caso de ocorrer alguma fatalidade com um dos parceiros ou cénjuges.

A reproducéo assistida post mortem sugere uma nova forma de fertilizagao in
vitro, que se previamente autorizada pela pessoa falecida, ndo ha dbice para que o

procedimento ocorra.

5 CONSIDERAGOES FINAIS

Face ao exposto, nota-se que na atualidade, existem diversas formas
diferenciadas de constituicado de uma familia, e para que isso ocorra é necessario um
planejamento familiar. O planejamento familiar precisa ser visto como algo além da
prevencao de concepgao. Precisa ser enxergado e utilizado como planejamento de
uma familia, planejar a técnica que sera utilizada para gerar o embrido, quem gerara,

quando gerara.
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Este tema esta associado as reprodugdes assistidas, pois diversos casais
possuem problemas com infertilidade e esterilidade, fazendo com que desistam do
sonho de formar uma familia. Mas as politicas publicas tém de ser utilizadas para a
disseminagao de informacdes de que ha tratamento para esse problema e que
existem diversos procedimentos que auxiliam na reprodugdo, bem como para
propagar que todos tém o direito de constituir familia da forma como desejarem.

Posto isto, se encaixa no planejamento familiar a viiva ou viuvo que deseja ter
o filho de seu falecido cdnjuge ou companheiro, pois tem o direito de escolha e
prosseguimento ao seu planejamento mesmo apos a morte de seu companheiro.

As familias ectogenéticas, conhecidas pela utilizagdo do tratamento da
reproducdo assistida post mortem, tém os seus direitos e seu reconhecimento, nao
podendo ser vistas como algo inconstitucional ou egoista, visto que restricdo para a
realizacao da técnica fere o seu direito ao planejamento familiar.

E um direito previsto na Constituicdo Federal, em seu art. 226, § 7°, e na Lei n.
9.263/96, sendo o procedimento permitido pelo Conselho Federal de Medicina, tendo
a crianga nascida através da inseminacédo artificial homdéloga péstuma os mesmos
direitos como qualquer outra crianga, como a presungao de paternidade e herancga.

Ressalta-se ainda que a familia que se formara, pela mae viuva ou pelo pai
viuvo e o filho, além de familia ectogenética, forma a familia monoparental, merecendo
reconhecimento e protecao especial do Estado.

Como é sabido, compete ao Direito acompanhar as transformacdes da
sociedade, e n&o o contrario. Nesse aspecto a reprodugao assistida post mortem ja é
uma realidade, e o planejamento familiar ndo esta sendo efetivado como deveria,
porém, o Direito enquanto ciéncia juridica necessita se atualizar sobre esse tema.

Com relacdo a constitucionalidade da reproducdo assistida post mortem nao
ha duvidas, portanto, sendo um direito do cidadao o planejamento familiar, claramente
o tema precisa ser regulamentado para que de fato seja efetivado.

Frente a essa lacuna juridica nota-se emergente a necessidade de uma
legislagdo que regulamente o procedimento péstumo, tendo em vista que o referido
tema engloba muita titubeagao. Ante essa omissao, na auséncia de uma lei especifica
cabe ao Poder Judiciario analisar o caso concreto, que como consequéncia gera uma

inseguranca juridica.
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Ademais, uma legislagcdo especifica garantiria a todos de forma irrestrita a
concretizacao do planejamento familiar, mesmo que isso ocorra apds a morte de um
dos parceiros, pois o planejamento familiar € um direito de todos, garantido, inclusive,

pela Constituicdo Federal.
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