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RESUMO

O presente estudo tem por objetivo central entendimento harménico sobre a capacidade civil
nos procedimentos médicos de infertilidade induzida a luz do Estatuto da Pessoa com
Deficiéncia, Lei n. 13.146/15. Com o advento da lei em analise, o Brasil passou por
significativa modificacdo do entendimento quanto a capacidade civil da pessoa com
deficiéncia, é inegavel o valoroso mérito da lei, porém é sabido que ha regras de dificil
implementacdo na pratica.Observa-se que embora essa capacidade tenha sido tutelada pelo
ordenamento em tela ha um conflito entre essa autonomia e a possivel falha de seguranca na
tomada de decisdo da pessoa com deficiéncia. Contudo, é possivel vislumbrar essa lacuna e
relativizar o entendimento do legislador para protecdo da dignidade da pessoa humana do
deficiente e a auséncia do entendimento do reflexo para além da autonomia, sendo necessario
uma revisdo aprofundada sobre essa capacidade advinda do estatuto.Foi aplicado
comometodologia 0 método hipotético-dedutivo, utilizando levantamento bibliografico e
avaliacdo do ordenamento juridico pétrio.

Palavras-chave:Capacidade Civil. Autonomia da Vontade. Deficiente Mental Esterilizacéo
Induzida.



ABSTRACT

The present study has as its main objective a harmonious understanding of the civil capacity
in medical procedures of induced infertility in light of the Statute of the Disabled. 13.146 / 15.
With the adventof the law in Brazil, hds undergone significant change in understanding the
civil capacity of persons with disabilities, the valuable merit of the Law is undeniable, but it is
known that there are rules of difficult implementation in practice. Although this capacity has
been protected by the order in question, thereis a conflict between this autonomy and the
possible security failure in the decision making of the disabled person. However, it is possible
to glimpse this gap and relativise the legislature's understanding to protect the dignity of the
disabled person and the lack of understanding of the reflection beyond autonomy, requiring a
thorough review of this ability arising from the statute. The hypothetical-deductive method,
was applied using bibliographic survey and evaluation of the national legal system.

Keywords: Civil Capacity. Autonomy of Will. Mentally handicapped. Induced sterilization.
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1 INTRODUCAO

O contexto social e juridico do tema em tela traz uma problematica a ser avaliada no
que concerne a autonomia da vontade da pessoa com deficiéncia. O ordenamento juridico
brasileiro produz uma protecdo advinda do estatuto da pessoa com deficiéncia, onde trata de
instituir a protecdo necessaria a pessoa com deficiéncia conforme o principio da dignidade da
pessoa humana explicitado na constituicdo federal de 1988.

O Brasil, atualmente em regime republicano e com base nos fundamentos
constitucionais em seu estado democratico de direito, pauta diversas viabilidades a liberdade,
que € um dos pilares da autonomia da vontade. Essa liberdade de consentimento esclarecido
para os atos da vida civil tomou propor¢éo maior em 2015 com a Lei Brasileira de Incluséo da
Pessoa com deficiéncia — Estatuto da Pessoa com Deficiéncia.

A Autonomia da VVontade vem sendo tratada de forma abrangente para as pessoas com
deficiéncia tendo em vista que o legislador tutelou a pessoa antes da condicdo de deficiéncia.
O intuito foi de relevante importéancia ao tratar todos de igual forma, no entanto a discussao €
até onde a pessoa com deficiéncia tera livre esclarecimento para decidir sobre os diversos
tratamentos médicos que necessitam de consentimento para sua realizacéo.

Com a promulgacdo do Estatuto da Pessoa com Deficiéncia em julho de 2015
passou-se a visualizar mudancas no tratamento da capacidade civil e autonomia da vontade da
pessoa com deficiéncia em certos atos. Marcadas pela exclusdo, segregacdo e estigma de
fardo social, o Estatuto da Pessoa com Deficiéncia trouxe a positivacdo, notadamente, do
principio constitucional da dignidade da pessoa humana, de direitos para as pessoas
acometidas por deficiéncias, acarretando uma mudanca nos conceitos de capacidade civil até
entdo estabelecidos e, consequentemente, uma mudanca no tratamento legislativo dado pelo
direito civil as pessoas com deficiéncia.

A pessoa com deficiéncia cognitiva, mediante o ordenamento juridico brasileiro,
podera realizar procedimentos medicos como esterilizacdo e vasectomia a partir do seu
consentimento livre e esclarecido?

De acordo com a problematica acima levantada, a hipotese deste trabalho é que as
pessoas portadoras de deficiéncia cognitiva ndo possuem autonomia da vontade para consentir
com o tratamento de viés definitivo como a esterilizacdo e vasectomia.

Portanto, o objetivo geral desse trabalho é buscar harmonizagdo na interpretacdo da

Lei 13.146/2015, que garante livre exercicio de decisdes da pessoa deficiente, com a
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necessidade de seguranca juridica nos casos de infertilidade induzida por intervencdo médica.
Em relagdo ao objetivo especifico pretende-se: analisar a capacidade civil a luz do
ordenamento juridico, verificar os procedimentos médicos que atualmente dependem de
consentimento dos pacientes portadores de deficiéncia cognitiva, e por fim, a autonomia da
vontade permitida pela lei em discussao.

Intenciona-se aplicar o método hipotético-dedutivo, através do estudo qualitativo e
descritivo, por meio da revisdo bibliogréfica,visando abranger o contetdo histérico, ético e
juridico.

No capitulo um, faz-se a analise da capacidade civil no direito brasileiro, afim de
verificar as condi¢Bes de autonomia em seu contexto historico visando identificar os pontos
pertinentes ao estatuto da pessoa com deficiéncia.

O segundo capitulo aborda a verificacdo do direito a saude, os procedimentos médicos
que atualmente dependem de consentimento do cliente/paciente, a fim de avaliar a relevancia
da capacidade de autorizar o consentimento livre e esclarecido pela pessoa com deficiéncia.

O ultimo capituloressalta a necessidade de revisar a autonomia da vontade privada da
pessoa com deficiéncia na realizacdo de certos atos com implicancia no tratamento médico

conforme aborda a lei em andlise.
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2 AVALIACAO DA CAPACIDADE CIVIL X AUTONOMIA DA VONTADE X
DIREITOS FUNDAMENTAIS A LUZ DO ESTATUTO DA PESSOA COM
DEFICIENCIA

H& um grande avanco relacionado aos direitos fundamentais nos dias de hoje, ao passo
que eles sdo a raiz para a protecdo da dignidade da pessoa humana, que vem sendo tutelado
pela constituicdo, norma suprema do ordenamento juridico e local mais adequado para
protecdo de valores tdo delicados da existéncia humana. Segundo MENDES, a relevancia
da proclamagdo dos direitos fundamentais entre nés pode ser sentida pela leitura do
Predmbulo da atual Constitui¢do. Ali se proclama que a Assembleia Constituinte teve como

(3]

inspiragao basica dos seus trabalhos o proposito de * instituir um Estado Democratico,
destinado a assegurar 0 exercicio dos direitos sociais e individuais, a liberdade, a

seguranga’’. Avanco que afeta diretamente a capacidade civil e a autonomia da vontade.

2.1 DIREITOS FUNDAMENTAIS

Historicamente o direito fundamental vem se firmando como norma circulante em
diversos paises e no passado era visto pelo cristianismo como algo intrinseco a natureza
humana, ao passo que o homem era feito a imagem e semelhanga de Deus, com o tempo
veio as teorias contratualistas, onde 0 homem era soberano ao estado, seguindo a evolugéo
com a Declaracdo de Direitos da Virginia 1776; Declaracdo francesa, de 1789 e Bill of
Rights da Virginia, neles séo positivados os direitos que representam a natureza humana.
Norberto Bobbio, que ndo se distancia dessa visdo, ensina que os direitos do homem
ganham relevo quando se desloca do Estado para os individuos a primazia na relacdo que 0s
pde em contato. Diz o autor que “’a afirmacdo dos direitos do homem deriva de uma radical
inversdo de perspectiva, caracteristica da formacdo do Estado moderno, na representacdo da
relacdo politica, ou seja, na relacdo Estado/cidaddo ou soberano/suditos: relacdo que é
encerrada, cada vez mais, do ponto de vista dos direitos dos cidaddos ndo mais suditos, e
ndo do ponto de vista dos direitos do soberano, em correspondéncia com a Visdo
individualista da sociedade(...) no inicio da idade moderna.

Os direitos fundamentais vém dividido em trés geracOes, a primeira delas trata dos
direitos fixados em uma autonomia proveniente da expansdao do poder, 0 homem
individualmente considerado, a segunda geracdo dos direitos fundamentais trata das

liberdades sociais, o direito fundamental da terceira geracdo sdo pensados para protecao
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coletiva e ndo individual. Ainda sobre os direitos fundamentais, é importante ressaltar suas
caracteristicas, que sdo: historicidade, universalidade, limitabilidade; irrenunciabilidade,
inalienabilidade e imprescritibilidade.

Os direitos fundamentais tém dimensfes subjetivas e objetivas, onde se atrela ao
contelido histérico e caracteristicas desses direitos a parte subjetiva e 0s casos de aplicacdo
e a interpretacdo ficam diretamente ligados a dimensdo objetiva. Com isso as garantias
fundamentais sdo protegidas e garantidas ao individuo a autonomia de exigir do Estado o
poder dever de tutelar seus direitos mais particulares.

Assim, a CRFB de 1988 traduz em seu Titulo Il os direitos e garantias fundamentais,
nele consta um rol meramente exemplificativo, ao passo que os direitos expressos na
Constituicdo ndo excluem outros decorrente dos principios por ela adotados, ou dos tratados

internacionais onde o Brasil é integrante.

2.2 CAPACIDADE CIVIL E CAPACIDADE DE FATO

Historicamente o ser humano vem dotado de diversas particularidades, trazendo em
sua evolucéo diversas fases que sdo tuteladas pelo ordenamento juridicoa medida das
necessidades desenvolvidas, tendo diversas lacunas supridas ao longo das avaliagdes dos
casos concretos.

A luz do ordenamento juridico brasileiro, todo ser humano é dotado de capacidade

para realizar certos atos da vida civil. Segundo Lobo (2015),

Qualquer pessoa, desde o inicio de sus existéncia (nascimento com vida), é dotada
de capacidade civil (CC, art 1°. <> Toda pessoa ¢é capaz de direitos e deveres na
ordem civil”’). Essa concentragdo em um mesmo sujeito (homem, pessoa,
capacidade civil) resulta do processo histérico de emancipacdo da humanidade, no
sentido de afirmacdo da dignidade da pessoa humana, sem discriminagdo, como
proclama a Declaracdo Universal de Direitos do Homem (“’Todos os homens
nascem livres e iguais em dignidade e direito).

Todas as pessoas, fisicas e juridicas, tém capacidade de direito, por for¢a do que estabelece
0 artigo 1° do Codigo Civil. Enquanto a capacidade de direito € a aptiddo para alguém ser
titular de direitos e deveres, em seu sentido subjetivo, a capacidade de exercicio (ou de
fato, de agir, geral, plena) ¢ a aptiddo para a “pratica dos atos da vida civil, e para o
exercicio dos direitos como efeito imediato da autonomia que as pessoas tém”.

(AMARAL, 2006, p.227)
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No entanto no decorrer dos artigos do livro que versa sobre as pessoas no cddigo civil,
relata os absolutamente e relativamente impedidos de exercer, pessoalmente, tais atos da
vida civel, mas o estatuto foi norteador para realizar a igualdade da independéncia
individual do deficiente.

A capacidade de direito e capacidade de fato ndo se confundem tendo em vista que
uma remete a pessoa a obter direitos devido a sua personalidade, e a outra é a capacidade
de exercer meramente o direito adquirido pela personalidade. A distin¢do supracitada é
feita pelo direito privado entre capacidade de direito — conota-se como a aptiddo para ser
titular de direito e obrigacOes e a capacidade de fato- conota-se como a aptiddo concreta
para exercer esse direito. E possivel com essa distingdo separa bem a situacio com relagéo
a qualquer confuséo entre os termos.

Segundo Canotilho 2003, no &mbito dos direitos fundamentais, nem sempre sera
possivel o recurso a tais critérios civilisticos, sob pena de, a pretexto de se aplicar a regra
de capacidade de fato, terminar-se por restringir indevidamente direitos fundamentais. Em
certos casos, ndo haveria sentido em reconhecer o direito de reunido ao recém-nascido
No entanto, a capacidade civil se completa com a autonomia da vontade a palavra
autonomia traz em sua construcdo o seguinte conceito:*> Capacidade de autogovernar-se,
de dirigir-se por suas proprias leis ou vontade propria; soberania.’’Conceito este retirado
do dicionario e que faz alusdo ao comando e diretrizes da vida humana. Valores esses
inerentes a pessoa humana, que constitucionalmente tem dignidade e principios que a
tutelam a partir da constituicdo de 1988, que sendo uma das constituices mais extensas do
mundo, se encarregou de detalhar amplamente em clausula pétrea a dignidade e igualdade.
Foi estabelecida em tratados internacionais e absorvida pelo ordenamento juridico
brasileiro.

O estatuto conforme solicitado nas convengdes internacionais que discutem o tema de
importante relevancia como esse, trouxe autonomia e equilibrio no trato das pessoas
portadoras de deficiéncia, e que sdo dotadas de capacidade, autonomia e dignidade.
Valores que antecedem a condicdo de deficiéncia, vinculados a pessoa humana e nao a sua
necessidade limitada por condicdo fisica, psiquica e social € tema relevante trazido pelo
advento da Lei N° 13.146, de 6 de julho de 2015 onde se instituiu a lei brasileira de
Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia, conforme o proprio titulo da Lei, <> PESSOA”’.

O Estatuto da Pessoa com Deficiéncia aludiu o desejo do legislador ao versar sobre a
capacidade das pessoas com deficiéncia, conforme seu artigo 6°:°’A deficiéncia ndo afeta a

plena capacidade civil da pessoa, inclusive para:”’ Esse artigo estd fundamentado na
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convengéo sobre os Direitos da Pessoa com Deficiéncia de Nova York no ano de 2007,
quando os estados membros pactuaram tomar medidas efetivas para eliminar a
discriminacdo da pessoa com deficiéncia.

O Brasil, a partir do Estatuto em analise, alterou o estabelecido pelo Cddigo Civil de
2002 em seu artigo 3°, onde versa sobre a incapacidade civil. O texto da lei 13.146, ao ser
interpretado, prevé que a pessoa com deficiéncia que tenha preservado plenamente sua
capacidade de entendimento, seja capaz de se manifestar livremente sobre suas vontades,
que sdo: casar-se e constituir unido estavel; exercer direitos sexuais e reprodutivos; exercer
o direito de decidir sobre o namero de filhos e de ter acesso a informacgdes adequadas sobre
reproducéo e planejamento familiar; conservar sua fertilidade, sendo vedada a esterilizacéo
compulsoria; exercer direito de familia e a convivéncia familiar e comunitaria; e exercer o
direito a guarda, a tutela, a curatela e & adog@o, como adotante ou adotando, em igualdade
de oportunidade com as demais pessoas.

Inadequadamente, ainda hoje, utiliza-se a expressdao “pessoas com necessidades
especiais”, demonstrando-se a tentativa da sociedade em evoluir, transformar o tratamento
conferido, que foi numa visao linear da ideia de invalidez e incapacidade a tentativa de
nominar a caracteristica peculiar da pessoa sem estigmatiza-la. Nesse sentido, opta-se pelo
referencial de Sassaki no sentido de que “o conceito de deficiéncia ndo pode ser
confundido com o de incapacidade [...]. O conceito de incapacidade denota um estado
negativo de funcionamento da pessoa, resultante do ambiente humano e fisico inadequado
ou inacessivel, e ndo um tipo de condicdo. (SASSAKI, 2005.)

Sendo de forma abrangente a capacidade da pessoa com deficiéncia, desde o advento
do estatuto percebe-se a lacuna existente em certos atos civis que modificam a pessoa
como um todo, sejam ao contrair matrimonio ou optar por tratamentos médicos. Portanto
deve-se avaliar os pontos a respeito da autonomia que completa o pensamento da
capacidade.Além do mais, e ainda de forma mais gravosa, a sistematica da incapacidade
aludida no codigo, permite como regra, a separacdo entre a propriedade e o exercicio dos
direitos inerentes a pessoa humana. Em um sistema abstrato, do tudo-ou-nada, isso acaba
por impedir que a pessoa com deficiéncia pratique todo e qualquer ato ligado diretamente a
realizacdo o seu projeto de vida e ao livre desenvolvimento de sua personalidade. E mais,
no extremo, semelhante modelo pode mesmo permitir que lhes seja negada a prépria
qualidade de pessoa humana: a dissociacdo absoluta entre titularidade e exercicio de

direitos inerentes a pessoa humana acaba, na pratica, por promover a prépria
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desconsideracdo das titularidades, fomentando um processo de reificagdo da pessoa com
deficiéncia.

O Estatuto da Pessoa com Deficiéncia ultrapassou algumas criticas ao modelo
sistematizado pelo cddigo, estabelecendo regramento diverso para a capacidade das
pessoas com deficiéncia alusiva a realizacdo de atos existenciais, mitigando em parte,

abstrativizagao do regime.

2.3 AUTONOMIA DA VONTADE

Autonomia da vontade da pessoa com deficiéncia explicitada no estatuto conforme citado
anteriormente vai de encontro as restricbes contidas no Cadigo Civil Brasileiro, mitigando as
limitacBGes impostas por esse cddigo. Portanto, quando se fala em autonomia, podemos buscar

0s pensamentos filésofo de Kant.

A autonomia da vontade € aquela sua propriedade gracas a qual ela é para si mesma
a sua lei (independentemente da natureza dos objetos do querer). O principio da
autonomia é, portanto,: ndo escolher sendo de modo a que as méximas da escolha
estejam incluidas simultaneamente, no querer mesmo como lei universal. [...] Pela
simples analise dos conceitos da moralidade pode-se, porém, mostrar que o citado
principio da autonomia é o Unico principio da moral. Pois desta maneira se descobre
que esse principio tem de ser um imperativo categérico, e que este imperativo ndo
manda nem mais nem menos do que precisamente esta autonomia (FMC, 2004,
p.85).

Para Kant, a sociedade funcionava como um reino e a autonomia devia imperar como uma
lei natural para satisfazer aos fins e ndo aos meios. O humano seguramente possui faculdades
mentais que ao executar seus desejos com propriedade esta garantindo algo natural e inerente
a condicdo humana, regido por esses desejos, 0 humano sanciona cada fundamento e pilar da

sociedade embasado nos seus direitos reais e adquiridos perante a sociedade moderna.

Apos o viés que alude o lado filosofico da autonomia, podemos remeter ao intuito do
estatuto da pessoa com deficiéncia ter montado uma sociedade que seria o reino de Kant com
pessoas gque passaram a ser capazes de realizar seus desejos individuais com autonomia a
partir da regéncia de sua propria vida, independendo da condicdo de deficiéncia, tendo em
vista que ante essa condicao sdo todos humanos, e deve-se respeitar com clareza a dignidade o

tratamento o qual deve ser equiparado ao das pessoas que ndo portam necessidades especiais.

E visivel que na sociedade moderna seja necessario definir em lei o trato para a pessoa
com deficiéncia, devido ao comportamento rudimentar da sociedade em discriminar o

diferente.
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“E nesta circunstancia que se possibilita a efetiva realizagdo da dignidade humana, levando-se
em conta, inclusive, a possibilidade de autodeterminagdo reconhecimento de sua
vulnerabilidade [da mulher, da crianga, do adolescente, do idoso, do portador de necessidades
especiais, do enfermo], impde um tratamento normativo diferenciado, que busca empodera-
los na relagdo com os demais, de maneira a assegurar uma autonomia mais efetiva. Nesse
sentido, sdo ditos novos sujeitos de direito, ou sujeitos merecedores de um tratamento juridico
diferenciado. (KONDER; TEIXEIRA, 2016, p.73).

Os limites da autonomia corporal sdo discutidos em meio a “uma complexa relacio entre
as intervengdes juridicas protetivas e as restritivas” (MORAES, 2014).0 direito a Satude vem
desmembrado no ordenamento em tela, 0 que leva a uma analise sobre o que é assegurado a
partir da escolha do paciente deficiente. Vislumbrando que certos atos médicos tornam a
decisdo do paciente como definitiva para vida e que o consentimento livre e esclarecido
permeia essa decisdo, como o deficiente em certo grau poderia definir sobre sua sistematica
de gestacao de alto risco, convem a familia opinar,ja que o deficiente é um sujeito de direito?
Autonomia da vontade € aquela sua propriedade gragas a qual ela é para si mesma a sua lei,
vindo inerente a natureza humana. O principio da autonomia é enfatizado, portanto, dessa
maneira, ndo deve-se escolher sendo de modo a que as maximas da escolha estejam incluidas

simultaneamente, a base do querer e desejo autbnomo.

“’Que esta regra pratica seja um imperativo, quer dizer que a vontade de todo o ser
racional esteja necessariamente ligada a ela como condicéo, é coisa que ndao pode demonstrar-
se pela simples analise do entendimento nela estabelecido, pois se trata de uma proposicdo
sintética; teria que passar-se além do conhecimento dos objetos e entrar numa critica do
sujeito, isto é, da razdo pratica pura, pois esta proposicdo sintética, que ordena

apodicticamente, tem que poder reconhecer-se inteiramente a priori.”

O pensamento filosofico remete ao que se deve entender de autonomia para a pessoa com
deficiéncia sendo tratada inclusivamente e sendo avaliada como sujeito de direito. A
sociedade como um todo necessita de certas definicbes para tratar o humano dotado de
particularidades com igualdade, e para isso o ordenamento trouxe esse equilibrio ao tratar a
autonomia da vontade e a autonomia privada de forma clara no estatuto, podendo analisar
que a vida humana dotada de principios e dignidade conforme a constituicdo abrange a
todos, porém o intuito do estatuto foi aludir de forma clara e sensata a mencdo dos direitos e
deveres do estado e sociedade para com os deficientes. Desta forma, com base no ideal

cristdo, o individuo humano possui autonomia e, em decorréncia disto, a pessoa humana é
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dotada de liberdade e responsabilidade pelos seus atos. Além disso, a pessoa ndo pode
assumir condigdo de objeto eis que é dotada de personalidade e possui dignidade, devendo,
por tanto, ser vista com “fim em si mesma (STANCIOLLI, 2006).

Autonomia em varios ambitos pode-se entender de forma ampla e configurada a
natureza humana, porém ao indicar essas implicancias na pessoa com deficiéncia se torna
uma questdo a ser discutida, porém o estatuto traz esse diferencial, diferencial esse que nao
se pode concretizar em casos de deficiéncia com maior poder de afetacdo a parte motora e
cognitiva, onde pela medicina traz o discernimento do ser humanos em certos atos. O
discurso em que o deficiente pode tomar decisdes vem de um legado implantado pelos
discursos internacionais a respeito do tema, o que no Brasil s6 veio ap6s a implantagdo do
estatuto.

Para Habermas, quando Savigny apresenta os direitos subjetivos, ainda no inicio do
System, como constituintes de uma “esfera onde rege a vontade individual, e rege com nosso
consentimento”, seria possivel antever algum nexo entre a autonomia privada, entendida
como um leque de liberdades individuais de acdo, e o reconhecimento intersubjetivo dos
parceiros de direito, o qual exige algum tipo de acordo alcancado publicamente entre eles.
Entretanto, com a busca de uma racionalidade imanente a “ideia de direito”, os direitos
subjetivos passariam a ganhar uma legitimidade prépria. Segundo Habermas, haveria em
Savigny uma identificacdo entre pessoa moral e pessoal natural, descrita em funcdo de uma
inviolabilidade originaria e de um respeito reciproco ante a vontade de cada um (SILVIA,
2016). O autor defende a necessidade de se desenvolver uma compreensdo das relacdes
juridicas privadas ndo como ‘“restricdo e protegdo das posi¢des juridicas individuais, mas
também como colaboracdo ou cooperacdo dos membros de uma comunidade juridica em
vista do objetivo geral de se auto organizar racionalmente”.

Um viés de autonomia que confere aos individuos poder e liberdade nas decisdes com
garantia em sua dignidade e preservacdo dos seus direitos juridicamente tutelados, para que
sejam corresponsaveis e ndo meros mantenedores da autoridade inerente ao racionalismo
humano. Sendo a autonomia privada um direito subjetivo que a principio alguns pensadores
tratam como ramo derivado do objetivo, ndo obsta pensar que é importante analisar o caso
concreto mediante o direito objetivado e com cautelas de viés psicolégico para manter a
abstracdo da norma no imperativo da aplicabilidade em todos os seres humanos,
independentemente de suas particularidades, afinal o que seria a autonomia se ndo poderes
subjetivos do homem, ndo se pode enquadrar em uma forma tendo em vista as diversas

particularidades existentes.
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2.4 AUTONOMIA A LUZ DO ESTATUTO DA PESSOA COM DEFICIENCIA

O estado democratico de direito institucionalizado no Brasil desde 1988 torna enfatico o

cuidado e protecao dos direitos humanos, ja em seu predmbulo versa sobre essa garantia.

NOs, representantes do povo brasileiro, reunidos em Assembleia Nacional
Constituinte para instituir um Estado Democrético, destinado a assegurar o
exercicio dos direitos sociais e individuais, a liberdade, a seguranca, o
bem-estar, o desenvolvimento, a igualdade e a justica como valores
supremos de uma sociedade fraterna, pluralista e sem preconceitos,
fundada na harmonia social e comprometida, na ordem interna e
internacional, com a solucdo pacifica das controvérsias, promulgamos, sob
a protecdo de Deus, a seguinte CONSTITUICAO DA REPUBLICA
FEDERATIVA DO BRASIL.(BRASIL, 1988, p. 1).

O ser humano é uma espécie Unica e, consoante a sua natureza, vem dotado de detalhes
especificos, que sejam genéticos, fisiologicos ou psicologicos. Naturalmente evoluido e
cercado de influéncias sociais no decorrer da histéria,0 ser humano vem com uma diferenca
significativa dos demais mamiferos existentes, o lado racional, é essa razdo que o torna
capaz, dessa forma ele encontra autonomia, um dos pilares importantes para a construcéo

social e que o torna apto para relacGes juridicas.

Autonomia é a capacidade de autogoverno, de livre arbitrio quanto a regéncia de seu
proprio destino, no fazer ou ndo fazer, no ir ou ndo ir, No aceitar ou no recusar e assim por
diante, concedida pouco a pouco, por parametros biologicos e de convivio social, que
afastam os seres humanos dos animais e criam os contornos de sua personalidade. Este valor,
a autonomia, envolve a protecdo da privacidade, da confiabilidade e da procura de acGes que
se baseiem em um consentimento informado, opondo-se a qualquer forma de coercéo,

mesmo que seja justificada por eventuais beneficios sociais. (MARCOLINO, 2007. p.72)

A convencdo interamericana para eliminacdo de todas as formas de discriminacao contra
as pessoas portadoras de deficiéncia traz para os estados que participaram a seguinte

afirmacéo:

Os Estados Partes nesta Convencdo, reafirmando que a pessoas portadoras de
deficiéncia tem os mesmos direitos humanos e liberdades fundamentais que outras
pessoas e que estes direitos, inclusive o direito de ndo ser submetidas a
discriminagdo com base na deficiéncia, emanam da dignidade e da igualdade que séo
inerentes a todo ser humano.Considerando que a Carta da Organizacao dos Estados
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Americanos, em seu artigo 3, j, estabelece como principio que "a justica e a
seguranca sociais sdo bases de uma paz duradoura™; preocupados com a
discriminagdo de que sdo objeto as pessoas em razdo de suas deficiéncias;(BRASIL,
2001, p.1)

Conforme estabelecido pela convengdo que trouxe ao Brasil a necessidade de estabelecer
em lei, lei esta que traz o deficiente ao patamar de igualdade com dignidade, para ser
assistido e cuidado com todos os seus direitos e garantidas fundamentais estabelecidos
constitucionalmente, bem como tomar decisdes assistidas, inovando a cerne da questdo
autonomia para as pessoas com deficiéncia,ao passo que todos sdo iguais perante a lei, com
liberdade e seguranca, concretizando a democracia e a protecédo social para essas pessoas téo
estigmatizadas e marginalizadas pelas sociedade, por serem portadores de alteracOes
genéticas que influenciam diretamente no comportamento, mobilidade, dic¢éo entre outros.

A medida que se analisou diretamente a autonomia da vontade e as implicacGes do
estatuto da pessoa com deficiéncia bem como os seus impactos, se faz necessario avaliar 0s
procedimentos médicos que necessitam do uso direito dessa autonomia para 0 consentimento

de sua realizacdo, e serd o tema do capitulo a seguir.

2.5 CONCEITO DE PESSOA COM DEFICIENCIA

Historicamente havia uma busca no viés religioso para acobertar a deficiéncia, apds esse
pensamento veio o modelo médico, definindo a deficiéncia como patologia clinica. O
conceito de deficiéncia vem se modificando para acompanhar as inovacdes na area da salde
e a forma com que a sociedade se relaciona com a parcela da populacdo que apresenta algum
tipo de deficiéncia. Dessa forma, a abordagem da deficiéncia evoluiu do modelo médico —
que considerava somente a patologia fisica e 0 sintoma associado que dava origem a uma
incapacidade — para um sistema como a Classificacdo Internacional de Funcionalidade,
Incapacidade e Saude - CIF, divulgada pela Organizacdo Mundial da Saide - OMS (World
Health Organization - WHO) em 2001, que entende a incapacidade como um resultado tanto
da limitacdo das funcbes e estruturas do corpo quanto da influéncia de fatores sociais e

ambientais sobre essa limitacdo ( IBGE 2010)

Conforme transcrito no Art. 2° do Estatuto da Pessoa com deficiéncia’’ considera-se
pessoa com deficiéncia aquela que tem impedimento de longo prazo de natureza fisica,

mental, intelectual ou sensorial, o qual, em interagdo com uma ou mais barreiras, pode
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obstruir sua participacdo plena e efetiva na sociedade em igualdade de condi¢cbes com as
demais pessoas.’’Nos termos do § 1° “a avaliagdo da deficiéncia, quando necessaria, sera
biopsicossocial, realizada por equipe multiprofissional e interdisciplinar e considerara: | - 0s
impedimentos nas fungdes e nas estruturas do corpo; Il - os fatores socioambientais,
psicoldgicos e pessoais; 11 - a limitagdo no desempenho de atividades; e IV - a restri¢do de
participagdo.”( BRASIL, 2015). Esse texto do caput do artigo 2° remete ao texto do artigo 1°
da convencdo sobre os direitos das pessoas com deficiéncia.

A partir dessa definicdo do préprio estatuto podemos caracterizar que a pessoa com
deficiéncia tem condigdes de desigualdade em alguns aspectos, no entanto deve-se pelo
estatuto ser tratada de igual forma para que concernente a dignidade da pessoa humana, a
parte humana possa anteceder a sua deficiéncia e ser tratada de forma semelhante, como
deve ser com todos os homens que vivem em sociedade. Nessa nova perspectiva o advento
do estatuto desatrelou os conceitos de incapacidade civil e de deficiéncia, que passaram a ser
idéias autdbnomas e independentes. J& que € assegurado o direito ao exercicio de sua
capacidade legal de condi¢cdes com as demais pessoas. 1sso garante a parte da populacéo
autonomia nos atos praticados e preserva a dignidade da pessoa humana.Visto que ter
incapacidade € a excecdo quanto ao regramento do ordenamento juridico, fato que a
capacidade é a pedra fundamental, tanto que com o estatuto tutelando a pessoa com
deficiéncia, passou a ndo vincular as mesmas com incapacidade juridica.

O conceito médico e do IBGE para deficiéncia e quando avaliado no ambito fisico e
mental, trata um contexto fisiolégico mas também de cunho social, onde historicamente as
pessoas com deficiéncia eram tidas como um peso para a sociedade, no entanto essa
sociedade modificou com o tempo suas perspectivas em relacdo ao tratamento com 0s
deficientes, tornando o ambiente acolhedor e acessivel para eles, podendo-se vislumbrar que
o discernimento dessas pessoas por questdes psiquicas nem sempre sera o suficiente, mas a
garantia de ser bem tratado pelo contexto em que esta inserido. Embora as NacGes Unidades
declarem o dia 3 de dezembro como Dia Internacional da Pessoa com Deficiéncia, ainda
assim existe um tabu a cerca de como tratar essas pessoas.

Limitacdo em algumas atividades de fato existe devido a condicdes fisicas, sendo assim é
necessario periciar, conforme a legislacdo claramente define, isso tudo para que as
atribuicdes do deficiente sejam acondicionadas e elucidadas de forma digna e correta, na
vivéncia de diversas areas , inclusive na area médica. E de suma importancia para que sejam

realizados os tratamentos médicos o entendimento claro e objetivo de tudo que acontecera
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em seu corpo fisico, ciente de que futuramente a alteracdo do corpo pode constar com
diversas consequéncias diferentes.

Potencialmente, os pedidos e orientagcbes médicas na auséncia de entendimento, pelo que
preconiza as normas de conduta ética médica, é vedado ao médico deixar de obter
consentimento do paciente ou de seu representante legal apds esclarecé-lo sobre o
procedimento a ser realizado, salvo em caso de risco iminente de morte. Para tanto é
importante averiguacdo ampla do discernimento do assistido para 0s atos nos quais esta

potencialmente envolvido e quais as consequéncias da sua limitacéo para com ele.

3 DIREITO A SAUDE, PROCEDIMENTOS MEDICOS E O CONSENTIMENTO
LIVRE E ESCLARECIDO

3.1 DIREITO A SAUDE

O direito a saude é para todos de igual forma e este € um dos deveres atribuidos ao
Estado, é garantido através de politicaspublicas estabelecidas para prevencdo e reducgéo de
risco de exposicdo da populacdo aos agravos de salde, o Brasil tem desenhado o Sistema
Unico de Salide — SUS, onde seus principios a seguir expostos em suma tutelam todas as
necessidades que sejam basicas ou complexas da populacdo no ambito do cuidado a salde,
tendo em vista que anteriormente a constituicdo de 1988 o servigo de assisténcia a salde era

prestado apenas aos que apresentassem vinculo com a previdéncia social.
Principios do Sistema Unico de Saude (SUS)

Universalizacdo: a saude € um direito de cidadania de todas as pessoas e cabe ao Estado
assegurar este direito, sendo que 0 acesso as acdes e servicos deve ser garantido a todas as
pessoas, independentemente de sexo, raca, ocupacdo ou outras caracteristicas sociais ou

pessoais.

Equidade: o objetivo desse principio é diminuir desigualdades. Apesar de todas as
pessoas possuirem direito aos servicos, as pessoas nao Sdo iguais e, por isso, tém
necessidades distintas. Em outras palavras, equidade significa tratar desigualmente o0s

desiguais, investindo mais onde a caréncia é maior.

Integralidade: este principio considera as pessoas como um todo, atendendo a todas as

suas necessidades. Para isso, é importante a integracdo de acdes, incluindo a promocéo da
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salde, a prevencdo de doencas, o tratamento e a reabilitacdo. Juntamente, o principio de
integralidade pressupde a articulagdo da saide com outras politicas publicas, para assegurar
uma atuacdo intersetorial entre as diferentes areas que tenham repercussdo na salde e
qualidade de vida dos individuos. (MINISTERIO DA SAUDE)

Apos o advento da CRFB de 88 fora incorporado ao sistema a universalizagdo da saude,
as acOes em salde de notdria relevancia para a populacdo em geral passaram a ser dispostas
a todos, é assegurada atencdo integral a salde da pessoa com deficiéncia em todos 0s niveis
de complexidade, por intermédio do SUS, garantindo acesso universal e igualitario, de
acordo com o art. 18. da Lei n°® 13.146 , ndo sO nas entidades publicas, mas também nas
instituices privadas que participem de forma complementar do SUS. Assim sdo protegidos

os direitos e garantias fundamentais inerentes a pessoa com deficiéncia.

3.2 ORIGEM JURIDICA DO CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Para elucidar este capitulo, procurou-se buscar a origem juridica do consentimento livre
e esclarecido, ou seja, se este tem por base a norma ou principios. A base de todo o
ordenamento sdo principios os quais levam em consideracdo a moral e 0s bons costumes de
uma sociedade democratica e estruturada, esses elementos ou pilares sdo auferidos quando
estabelecido entre os particulares um contrato. Esses supracitados elementos dédo base para

interpretacdo do instrumento acordado entre as partes.

Historicamente e nos tempos atuais passou-se a tumultuar nas vias judiciais, processos e
condenacdes em acdo indenizatoria, movida por clientes/pacientes contra seus médicos
assistentes, por razdes da falta de informacdo ante o procedimento realizado, visto que nao se
trata de um caso de impericia e sim de auséncia de informacdo entre as partes envolvidas.
Visto que essa auséncia de informacédo, fere um dos direitos inerentes a pessoa humana, a
autonomia, autonomia esta que vem sendo a base para a discursdo desse trabalho. O

consentimento permeia a seara ética dos médicos e juridica do ordenamento.

Por se tratar de um ato realizado entre médico e paciente, a origem do consentimento
livre e esclarecido, tem por base a teoria geral dos contratos, porém também é tratado de
forma ampla na ética médica.Conforme Branddo em seu artigo. Art. 46 — E vedado ao
médico: “Efetuar qualquer procedimento médico sem o esclarecimento e o consentimento

prévios do paciente ou de seu representante legal, salvo em iminente perigo de vida”. Art. 59
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— E vedado ao médico: “Deixar de informar ao paciente o diagndstico, o progndstico, os
riscos e objetivos do tratamento, salvo quando a comunicacdo direta a0 mesmo possa

provocar-lhe dano, devendo, nesse caso, a comunicacgao ser feita ao seu representante legal”.

O proprio conselho de medicina diz através de parecer os registros que devem constar
nas informacdes médicas do paciente, e o artigo 69 estatui que ¢ vedado ao médico “deixar
de elaborar prontuario médico para cada paciente” (CONSELHO FEDERAL DE
MEDICINA, 2010). Estes registros devem ser acessiveis ao paciente ou familiar, conforme
estabelece o artigo 70, em que se veda ao médico “negar ao paciente acesso ao seu
prontudrio médico, ficha clinica ou similar, bem como deixar de dar explicacfes necessarias
a sua compreensdo, salvo quando ocasionar riscos para O paciente ou para terceiros”
(CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA, 2010). Corroborando com esse entendimento e
reafirmando o direito do paciente a informagdo, o artigo 71 veda ao médico “deixar de
fornecer laudo médico ao paciente quando do encaminhamento ou transferéncia para fins de
continuidade do tratamento, ou na alta, se solicitado”(CONSELHO FEDERAL DE

MEDICINA, 2010).

Segundo TELLES, ao contrario do conceito de autonomia, existem poucos desacordos
a respeito da apropriada denominagdo para ‘consentimento’. E existem mais acordos do que
discordancias sobre a pertinéncia desses cinco elementos. Ademais, 0 consenso sobre esse
tipo de analise do consentimento livre e esclarecido parece ser maior do que sobre qualquer
outro tépico na literatura a esse respeito. Esses elementos sdao também utilizados de forma
extensiva na literatura como condices de uma definicdo de consentimento livre e
esclarecido - ou, como alguns preferem dizer, como as condi¢bes na definicdo de
consentimento valido. De acordo com esse modelo de definicdo, “a a¢do X é um
consentimento livre e esclarecido pela pessoa P para uma intervencéo | se, e somente se: 1.P
recebe minuciosa informacdo sobre I; 2.P compreende a informacdo; 3.P age
voluntariamente na realizacdo de X; 4.P é competente para a realizacao de X, e 5.P consente

a I”

E possivel ainda que a expressdo utilizada para o consentimento livre e esclarecido na
pratica seja diversa da tratada por esse trabalho, ndo obstante com o mesmo sentido como
por exemplo: consentimento ap6s informagdo. Conforme artigos anteriormente citados esse
termo delimita a acdo do médico e traz a autonomia do paciente de forma evidente. Porém
ndo pode ser apenas um ato reduzido a termo, deve ser um ato para compartilhar a decisdo

entre as partes, médico e paciente, assim se tornar publicas as efetivas acfes a serem
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realizadas e de consentimento autbnomo e responsabilidade compartilhada. Por isso o codigo
de ética médica menciona como um dialogo entre as partes que posteriormente deve ser
registrado, e pode ser realizado em ficha do paciente, sem necessariamente haver uma

assinatura para homologacéo, basta que fique clara as informagdes repassadas.

J& o0 codigo de defesa do consumidor advento da Lei n° 8.078/90, aufere ao médico o
carater de prestador de servi¢os e reduz o paciente apenas a consumidor, 0 que torna a
relacdo especifica de consumo, onde 0 médico presta um servico e deve por sua atribuicdo
informar ao paciente sobre as diversas possibilidades quer sejam de vantagem ou
desvantagem no procedimento, mostrando assim a boafé de ambas as partes conforme

Cadigo Civil e principio consumerista do dever de informar.

O Estatuto em comento estabeleceu a seguinte redacdo para o paragrafo Unico do art. 6°
do CDC, “’ a informagdoque trata o inciso Il do caput deste artigo deve ser acessivel a
pessoa com deficiéncia, observado o disposto em regulamento’. O inciso em tela diz
respeito aos direitos basicos do consumidor a informacgéo adequada e clara sobre produtos e
servicos, 0 que leva a observacdo que o termo de consentimento é um dos pilares entre a

relacdo consumerista médico/paciente.

O termo tem origens diversas e todas elas proporcionam a autonomia visando a
dignidade da pessoa humana, sendo a forma de tutelar o lado paciente e assegurar que a
pratica médica ndo se torne algo impositivo e unilateral, o préprio Art. 22 citado no item
acima diz ser um ato vedado ao medico, ou seja auséncia de informativos para o livre
consentimento. Normatizando que o ato médico deve sempre respeitar a principio o
consentimento da outra parte. Ao cumprir esse requisito ético garante a autonomia e ao

reduzir a termo produz respaldo juridico para certos atos.

Aludindo assim ndo ser aleatorio o uso do termo de consentimento livre esclarecido, mas
tratando-se dos pacientes portadores de deficiéncia, é de suma importancia a base legal que o
torna capaz para tal consentimento, ou ainda assim até onde em larga escala psicossocial o
deficiente esta apto a concordar com a tratativa médica, tendo em vista que o estatuto elevou
seu patamar de autonomia com igualdade perante os demais seres humanos. O termo é a
concretizacdo desta autonomia, por hora compete ao préprio paciente concordar ou refutar os
tratamentos a partir das informagdes preconcebidas pelo prestador de servigo, ou seja, 0

médico.
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Para finalizar o consentimento informado, mesmo ndo havendo mengédo expressa na
legislacdo, encontra base na Resolucdo do Conselho Federal de Medicina (n. 1.081/82,
1.358/92 e 1.890/09), no Codigo de Etica Médica conforme mencionado no inicio deste
topico e no Conselho Nacional de Saude (n. 196/96). Tutelando de forma abrangente a
autonomia do paciente e definindo as diretrizes do trabalho médico, garantindo que a
informacdo seja clara e precisa, tendo em vista que afeta o plano da dignidade da pessoa
humana e dos direitos fundamentais que versam na Constituicdo Federal, a salide e sua
integridade fisica. Ao consentir o procedimento através do termo, o paciente esta assumindo
0 risco por completo de livre e espontanea vontade, assumindo uma responsabilidade
compartilhada com o médico. H&, no entanto, situacdes que juridicamente o termo é
dispensavel, isso independe da anuéncia do paciente, sdo eles: iminente perigo a vida, lesdo

grave e irreversivel, entre outras circunstancias que necessitam verificar no caso concreto.

3.3 CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Os fundamentos da teoria do CI estdo contidos de modo implicito na Declaracéo
Universal dos Direitos Humanos (1948), conforme demonstram seus artigos 1° — “todas as
pessoas nascem livres e iguais em dignidade e direitos. Sdo dotadas de razéo e consciéncia e
devem agir em relacdo umas as outras com espirito de fraternidade”; 3° — “todos tém direito
avida, a liberdade ¢ a seguranga pessoal” ¢ 5° — “ninguém sera submetido a tortura, nem a
tratamento ou castigo cruel, desumano ou degradante”. O Codigo de Nuremberg (1947)
falano “consentimento voluntario”. A Declaracdo de Helsinque (1964) consagra a expressao

“consentimento informado”. (GODINHO, 2010)

O direito a salude, trata-se de um direito fundamental e por isso € inalienavel,
imprescritivel, irrenuncidvel e universal. Tutelado pela constituicdo federal de 1988 e
conforme decisdo emanada pela mais alta corte do pais, > O direito a saude - além de
qualificar-se como direito fundamental que assiste a todas as pessoas — representa
consequéncia constitucional indissociavel do direito a vida. O poder publico, qualquer que
seja a esfera, ndo pode mostrar-se indiferente ao problema da salde da populacdo, sob pena
de incidir, ainda que por censurdvel omissdo, em grave comportamento inconstitucional’’
(RE 271286, Rel. Celso de Mello, j 12.09.2000, DJ 24.11.2000,p 1409).

No ordenamento patrio além de constitucionalmente ser tutelado o direito a saude em

algumas leis especificas, eles sdo aprimorados, no entanto, a Lei 13.146 traz um capitulo
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especificando o ¢ Direito a Satde” com esse advento além do assegurado por leis
hierarquicamente superior, fica objetivado que o deficiente ter4 assegurada a atencdo
integral & satde, sendo garantido pelo SUS- Sistema Unico de Salide, conforme descrito em
paragrafo anterior. No decorrer dos artigos desse capitulo, outras benesses sdo asseguradas
ao deficiente como no inciso VIII °° informacdo adequada e acessivel a pessoa com
deficiéncia e a seus familiares sobre a condi¢do de saude.’”” Confirma assim o teor dos
artigos 12 e 13 do estatuto em exame, onde é necessario o consentimento prévio, livre e
esclarecido da pessoa com deficiéncia para realizacdo de tratamentos, procedimentos,
hospitalizacdo e pesquisa cientifica, 0s casos que esse consentimento sera dispensado quando

houver risco a vida e emergéncia a salde.

A Medicina Cientifica Ocidental, desde seus primordios, na Grécia antiga, até meados
do século XX, era exercida sob a ética das virtudes preconizadas pela escola hipocratica, que
se pauta na velha tradicdo do paternalismo clinico, na qual o paciente ndo decide nada,
obedece ao médico, com a convicgdo de que este, autoridade, procura, segundo 0 Sseu critério
técnico, o seu bem. Dois aspectos historicos tornaram-se intensamente relevantes ao longo
do século XX, vindo a determinar o fim da relacdo médico-paciente paternalista. De um
lado, verificou-se 0 avanco inusitado da cultura dos direitos humanos. De outro, 0
vertiginoso desenvolvimento tecnologico da medicina clinica. Esta, que até entdo era
contemplativa, pouco util e relativamente indcua, tornou-se intervencionista, resolutiva, mas
potencialmente perigosa, surgindo, assim, as sequelas das iatrogénias, objeto hoje de grandes
preocupacdes dentro e fora da profissao médica. Comtudo, os artigos do cddigo de ética
médico sdo claros ao enfatizar a necessidade de so realizar procedimentos de diagnostico e
terapéutico se obtiver o devido consentimento e for claro ao paciente, elencando esse ato aos

procedimentos realizados na pessoa com deficiéncia.”” (BRANDAO, 2019)

Preceituam, também, que todo paciente em idade adulta e com capacidade mental
normal tem o direito de determinar o que sera feito no seu proprio corpo, de proteger a
inviolabilidade de sua pessoa, podendo escolher o tipo de tratamento entre aqueles
disponiveis. E o direito a autodeterminacéo e ao exercicio da autonomia, dai a divida sobre a

capacidade das pessoas com deficiéncia em aceitar para si, 0s atos médicos.

O Consentimento Informado (CI) é a anuéncia do paciente obtida pelo profissional para
a realizagio de procedimentos médicos de indiscutivel necessidade. E indispensavel para a
relacdo médico-paciente atualmente. Trata-se de uma decisdo livre, voluntaria, verbal ou

escrita, protagonizada por uma pessoa autdbnoma e capaz, tomada apds processo informativo,
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para aceitacdo de um tratamento especifico consciente dos seus riscos, beneficios e possiveis

consequéncias.

Moralmente e eticamente é um dever médico adquirir esse consentimento, momentaneo
e adequado para a conducdo dos procedimentos. No entanto, alguns autores tratam como um
direito fundamental, tendo em vista que tutela a vida e as implicagdes doprocedimentos nela.
Para isso o conselho de medicina ampara os médicos que atuam de forma divergente caso
seja associado ao perigo eminente de vida. Portanto, ndo teria como listar previamente os
procedimentos aos quais sdo necessarios esclarecimentos, e sim entender que cada caso é um

caso, vislumbrando o que na pratica é executado pela classe.

Em especifico o artigo 18 VII — ©* Atengdo sexual e reprodutiva, incluindo o direito a
fertilizacdo assistida; ndo obsta a constituicdo, mas sendo uma das assisténcias que tras em
letra de lei o direito a fertilidade, tendo em vista que é um tema dificilmente tratado pelas
pessoas com deficiéncia devido a sua incapacidade de discernimento, ao passo que para
alguns casos de deficiéncia é comprovado que a libido é agucada e em varios centros de
apoio ao deficiente existe um indice de gravidez das assistidas. Paraum tema polémico e
muito mistificado, a sexualidade para pessoas com deficiéncia as vezes é encarada como
dissociada, o deficiente ndo participa do mundo ativo nesse gquesito, no entanto ndo € o que

assegura a lei em tela.

Mas como deve ser esse auxilio quando comprovado que a deficiéncia comprometeu o
discernimento, a autonomia, a clareza e poder de reacdo do individuo? Afinal, quem pode
decidir pelo individuo que ndo é tratado como urgéncia, ampliando a analise do inciso VII
do mesmo artigo, os fundamentos constitucionais que zelam pela informacdo adequada para
o deficiente e a seus familiares. O direito a informacdo como é trazido vem como diretriz do
SUS, para que seja levado em consideracdo o principio da publicidade e o direito a

informacao da pessoa assistida, sobre sua saude.

A sexualidade é um das caracteristicas do ser humano, ndo é algo que se tenha ou néo,
embora existam casos de pessoas apresentando-se como assexuados, para todos os efeitos é
algo que se €, que o ser humano constrdi ao longo de sua vida envolvendo uma série de
manifestacdes e elas sdo apresentadas ao longo do tempo. As manifestacfes da sexualidade
sdo aceitas para a populacdo em geral, se apresentadas de forma coerente, mas quando se
fala em portadores de deficiéncia mental estas manifestacbes encontram resisténcias,

tornando-se incompativeis, pois para muitas pessoas estes ndo possuem sexualidade e para
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outras esta é primitiva, selvagem e incompleta , por serem agugadas na pessoa com

deficiéncia, a sexualidade é vista de forma diferente.

A lei Lei N° 9.263, de 12 de Janeirode 1996, que trata sobre o planejamento familiar, é
um advento que tornou direito do cidaddo um conjunto de acGes para regular e assistir o
processo do estabelecimento familiar. No entanto a supracitada lei trata da esterilizagédo
colocando diversas barreiras para que sejam realizadas de forma a ndo afetar o direito da
reproducdo humana e a autonomia. A esterilizacdo como método contraceptivo nas pessoas
absolutamente incapazes sO sera realizada com autorizacao judicial, regulamentada na forma
da lei. Sendo um procedimento médico que necessita ser claramente informado e apos
receber o consentimento, tornando necessario para manifesto da autonomia privada do
paciente, por se tratar de um direito individual de cada um. Sendo a esterilizacdo e a
vasectomia as formas mais gravosas de se obter a infertilidade humana, embora outras
também tenha sido mencionada na literatura, por isso sdo impostas maior regulamentacéo no
processo médico para esses procedimentos. E por lei o estado passou a ter dever de tutelar e

regulamentar essas questdes.

3.4 ESTERILIZACAO HUMANA NO BRASIL

Bottega (2007, p. 47) conceitua de forma objetiva o termo esterilizacdo, conforme

exposto a seguir:

A esterilizagdo humana artificial pode ser conceituada como um conjunto de
técnicas especiais, cirdrgicas ou ndo, com o objetivo de impedir a fecundagéo ou
ainda qualquer procedimento que, quando realizado, torna o individuo submetido
incapaz para a reproducédo da espécie, entretanto ndo perde sua capacidade para a

pratica do ato sexual.

A raca humana é uma espécie dotada de atributos e o mais significativos deles é a
reproducdo, para fins de perpetuar a espécie e por vezes satisfacdo social. Nesse ponto €
acompanhado pelos estudos cientificos da area de salde, e vem sendo protegido pelos
dogmas da igreja catdlica. Passou a ser tutelado no ordenamento juridico brasileiropelo § 7°
do art. 226 da Constituicdo Federal, que trata do planejamento familiar, estabelece
penalidades e da outras providéncias e com o advento da Lei N° 9.263, de 12 de janeiro de

1996. Para fins de planejamento vale salientar que € permitido os métodos contraceptivos
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conforme Art. 9° da Lei .“’Para o exercicio do direito ao planejamento familiar, serdo
oferecidos todos os métodos e técnicas de concepcao e contracepcao cientificamente aceitos
e que nao coloquem em risco a vida e a saude das pessoas, garantida a liberdade de opgéo.”’
( BRASIL, 1996)

Os procedimentos de esterilizagdo humana podem ser entendidos como tornar ou homem
e ou a mulher infértil, através de processos cirdrgicos. Segundo CHAVES, 1994, classifica a
esterilizacdo em eugénica, cosmetoldgica, terapéutica e de limitacdo de natalidade. A
praticada esterilizagdo no Brasil € mencionada como vedada ao médico no Decreto n°® 20.
931 de 1932. Em seu art. 16°°’E vedado ao médico: f) dar-se a préticas que tenham por fim
impedir a concepcao ou interromper a gestacdo, s6 sendo admitida a provocacgdo do aborto e
0 parto prematuro, uma vez verificada, por junta médica, sua necessidade terapéutica;’’
(BRASIL, 1932). Diante desse embate a legislagdo posterior permite a esterilizagdo
voluntaria conforme citado anteriormente, devido a hierarquia entre normas posterior
revogar a anterior vigente no Brasil. Para além das normativas estdo as orientagbes do
cédigo de ética médico que estabelece normas sobre o rol de esterilizacdo, levando em
consideracdo varios aspectos do paciente, como por exemplo: bem estar fisico e bem estar

psiquico.

O legislador preconizando ser a esterilizacdo algo que afeta diretamente a capacidade
reprodutiva do ser humano e de modo ndo reversivel, definiu que nas pessoas absolutamente
incapazes, deve ser realizada através de orientacdo e autorizacdo do poder judiciario,
conforme versa o art. 10° § 6° da Lei 9.263: “’A esterilizagdo cirdrgica em pessoas
absolutamente incapazes somente podera ocorrer mediante autorizacdo judicial,
regulamentada na forma da Lei.”” (BRASIL, 1996).

O disposto no artigo acima é tratado como norma de eficacia limitada, tendo em vista que
ndo ¢ de efeito imediato, e o préprio ordenamento ndo traz lei complementar que verse sobre
esse assunto. Como destaca ALBUQUERQUE, 2013, “A Lei dispde que ¢ apenas aceita
quando houver autorizacao judicial, bem como assenta que sera regulamentada na forma da
Lei. Inicialmente, assinala-se que tal lei ndo existe no ordenamento juridico patrio, o que
impbe ao Poder Judiciario o dever de adotar uma atuacdo comedida e cautelosa no que

concerne a autorizagdo para a realizag@o de esterilizacdo em absolutamente incapaz”.

Circunstancialmente a esterilizagdo compulsoria para a pessoa com deficiéncia no Brasil,

toma rumos de proibigéo e tendo sido avaliado por algumas decisdes e embates travados nos
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tribunais brasileiros e por falta de legislacdo que tutele a esterilizagdo no absolutamente
incapaz e com o advento do estatuto da pessoa com deficiéncia, fica desconstruida a ideia do

incapaz e torna enfética a proibicdo da realizacdo no deficiente.

O artigo 6° da lei, em comento, traduz o reconhecimento de capacidade civil do deficiente,
com fundamento na Convencdo sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia de Nova
York, mar¢o de 2007, no seu art. 23, dando base para a capacidade civil do deficiente de
contrair matrimonio, pressuposto esse que é relatado no cerne constitucional baseado no
artigo 226, 8 3° Nos incisos Il e IV deste mesmo artigo, implica nos direitos sexuais e
reprodutivos, conservacgdo de fertilidade e vedacdo a esterilizacdo compulséria, o que remete
direito a0 Diploma infraconstitucional — Codigo de Etica Médica, art. 42 onde veda ao
médico desrespeitar o direito do paciente de autonomia para decidir livremente sobre método
contraceptivo. No seu artigo 8° esse estatuto vem ressaltar os direitos inegaveis ao deficiente,

fazendo aluséo a propria constituicdo em vigor.

Os artigos 11 e 12 determinam que a pessoa deficiente ndo possa ser submetida a
qualquer intervencdo medica ou cirdrgica sem seu consentimento esclarecido, isso por que
na maioria das vezes a deficiéncia ndo altera a capacidade, apenas é limitacao fisica, para
isso da a énfase devida a participacdo do deficiente em processo de tomada de decisdo, ndo
deve haver decisdo sem sua participacdo e que mesmo sendo essa decisdo dividida com
terceiros de sua confianca, seu desejo seja primado. Por Gltimo o artigo 13° vem normatizar
que “a pessoa com deficiéncia somente sera atendida sem seu consentimento prévio, livre e
esclarecido em casos de risco de morte e de emergéncia em saude, resguardado seu superior
interesse e adotadas as salvaguardas legais cabiveis”. Ja seus direitos sexuais e reprodutivos
véo serversados no artigo 18°, § 4°,, VII, ao reverso da esterilizacdo compulsoria, o direito a
“atencdo sexual e reprodutiva, incluindo o direito a fertiliza¢do assistida”.A funilando o
instituto da curatela, o estatuto limitou seriamente, ao restringir no quesito patrimonial e
negocial, onde ja ndo sdo considerados mais absolutamente incapaz no ordenamento civil,
aléem de tomada de decisdo de forma apoiada e prevalente,conforme os artigos 84, 85, 114 e
116 da lei em estudo. (CABETTE; NETO; CABETTE, 2018)

Apos avaliacdo do direito a salde e do processo para se obter o consentimento livre e
esclarecido, vislumbrando a situacdo no brasil para a técnica de esterilizagdo humana,
enfatizando a nova autonomia trazida pelo Estatuto da Pessoa com Deficiéncia, é necessaria

uma analise critica a respeito dessa autonomia da vontade inserida no ordenamento patrio,
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bem como o procedimento de esterilizacdo deve ser tratado de forma minuciosa por se tratar

de um tema delicado e tutelado por varios ramos do direito.

4 CONFLITO ENTRE AUTONOMIA DA VONTADE E ESTATUTO DA PESSOA
COM DEFICIENCIA

Essa avaliacéo de conflito aduz ao tema central desta pesquisa. Para chegar neste ponto do
trabalho foram abordados nos capitulos anteriores direitos fundamentais, capacidade civil e
de fato, autonomia da vontade, conceito de deficiéncia, termo de consentimento e
esterilizacdo no Brasil, com o objetivo de contextualizar e dar norte a pesquisa realizada. Para
tanto se faz necessario abordar neste capitulo o contexto do conflito inerente a capacidade e
autonomia da vontade com o advento do estatuto da pessoa com deficiéncia, elucidando o

cerne da questdo levantada por este trabalho.

4.1 IMPACTO DA LEI 13.146/15 NO ORDENAMENTO JURIDICO BRASILEIRO.

A Legislacao de Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia notadamente impactouo ordenamento
juridico brasileiro pela necessidade de adequacdo e interpretacdo de toda legislacdo em vigor
que trata o tema, tudo isso em conformidade com a constituicdo em vigor. No entanto ela
modificou a linha de pensamentos quanto a capacidades, definiu direitos e formas de insercao
da pessoa com deficiéncia na sociedade, alterou a curatela e garantiu tomada de decisdo de
forma apoiada pelo deficiente, pratica essa que foi inserida no Brasil por esse advento do
Estatuto.

A nova hipétese das incapacidades: pessoa com deficiéncia ndo é simplesmente incapaz,
altera demasiadamente a teoria existente, o estatuto em analise desatrelou o conceito de
incapacidade entranhado no ordenamento juridico brasileiro desde sua concepc¢éo historica e
mais enfaticamente com a entrada em vigor do cddigo civil de 2002, refinando o conceito do
incapaz e alinhando um norte atrelado a dignidade da pessoa do deficiente, de acordo com o
principio constitucional, ao entender que 0 mesmo pode definir seus padrdes e optar por suas
decisdes livre de quaisquer impedimento. Mesmo que tal decisdo seja assistida, passou-se a
pensar e vislumbrar um conceito de capacidade absoluta e relativa de forma nova, redefinidos

os tratamentos nas varias esferas da vida civil.



33

A respeito da incapacidade absoluta (causa exclusivamente etaria) — A nova redacéo do art.
3° do Cddigo Civil estabelece que a Unica hipotese de incapacidade absoluta é do menor de
dezesseis anos de idade. Assim, ndo mais h& qualquer motivo psiquico para a incapacidade
absoluta. O critério é objetivo: completar os dezesseis anos de idade. Em nosso sistema, o
momento de mudanca da idade é o primeiro minuto da data de
aniversario.(FARIAS; CUNHA; PINTO, 2016)

A nova incapacidade relativa (inexisténcia de incapacidade pela deficiéncia fisica, mental
ou intelectual) — O art. 4° do Estatuto da Cidadania, em sua nova compreensdo, reconhece um
novo rol dos relativamente incapazes: o menor entre dezesseis e dezoito anos de idade, 0s
ébrios habituais e os viciados em toxicos, os pradigos e aqueles que ndo podem exprimir a sua
vontade. Nota-se que o legislador objetivou as causas de incapacidade relativa, afastando
indagacdes relativas ao estado mental. 1sso porque, repita-se a exaustdo, a deficiéncia fisica,
mental e intelectual ndo é, somente por isso, motivo determinante da incapacidade juridica de
uma pessoa. Toda pessoa € especial pela simples condicdo humana. Ndo had motivo para
impor alguém a condicdo de incapaz pelo simples fato de se tratar de uma pessoa com
deficiéncia. O fundamento humanista salta os olhos. (FARIAS; CUNHA; PINTO, 2016). A
incapacidade passou a ser avaliada pela impossibilidade de manifestacdo e ndo pela
deficiéncia.

A deficiéncia ndo é mais um atributo para definicdo da incapacidade que associasse a
autonomia da vontade de forma direta, expressar suas necessidades para dirigir 0os préximos
passos de sua integridade fisica e planejamento familia, € um dos maiores saltos alcangados
por essas pessoas em condicOes de deficiéncia, ao passo que em um passado foram tratados
por diversos ramos de cuidado a saude com o estigma de serem um fardo na sociedade e
individual de cada familia. Com essa incluséo, as familias, as entidades de saude, bem como
0s médicos, passam a escutar e acolher o desejo do deficiente. Mesmo que conflitante com o
desejo da familia, serd o desejo levado em consideracdo, portanto vislumbrando um
categdrico e necessario entendimento do ordenamento e dos limites a cada tipo de
deficiéncia. Inaugurando uma era dos deveres individuais para os deficientes, contrapondo
todo o ordenamento juridico patrio. Alavancando ideais nunca galgados por uma sociedade
fortemente discriminatoria, necessitando que o estado, através do seu poder, deve atuar nessa
garantia, embora carente de politicas publicas efetivas para que seja tratado de ponta a ponta

do Brasil de forma equanime os deficientes.
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4.2 A TOMADA DE DECISAO APOIADA

O estatuto em andlise, ao ser incorporado ao ordenamento juridico patrio, adota como
regra o reconhecimento de igualdade da pessoa do deficiente mediante a lei, bem como deve
ser assegurado todos 0s meios necessarios para salvaguardar a protecdo da vontade e escolhas
da pessoa com o propoésito de buscar a autonomia plena. Esse fato foi inserido no Codigo
Civil, no artigo 1783-A, pela Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia (Estatuto
da Pessoa com Deficiéncia), Lei n° 13.146/2015, assegurando assim o direito ao exercicio de

sua capacidade civil em igual condicdo com as demais.

A tomada de decisdo apoiada — A partir do sistema implantado pelo Estatuto, a pessoa com
deficiéncia que pode exprimir a sua vontade ndo esta submetida ao regime das incapacidades
juridicas — 0 que se mostra absolutamente pertinente e razoavel. Somente as pessoas com
deficiéncia que ndo puderem exprimir a sua propria vontade é que se emolduram nas
compreensdes da incapacidade juridica (CC, art. 4, I1). Todavia, as pessoas com deficiéncia
(fisica, mental ou intelectual) que podem exprimir vontade — e que, por conseguinte, estdo
abrangidas pela plena capacidade — podem, eventualmente, precisar de cuidado, protecéo.
Exsurge, nessa arquitetura, a tomada de decisdo apoiada, como um procedimento especial de
jurisdicdo voluntaria destinado a nomeacdo de dois apoiadores iddneos e com quem tenha
algum vinculo, que assumem a missao de auxiliar, cooperar, com as atividades cotidianas da
pessoa. A tomada de decisdo apoiada ndo se confunde com a curatela, partindo de uma
premissa diametralmente oposta: inexiste incapacidade, mas mera necessidade de apoio a uma
pessoa humana. (FARIAS; CUNHA; PINTO, 2016)

Os direitos e deveres adquiridos em movimentos p6s modernos acionam para cada sujeito
de direito uma liberdade para criar suas referéncias atraves do livre arbitrio, entendido como
conquista humana ao passar do tempo. Na pratica médica anteriormente se justificava a
intervencdo sem consentimento do paciente, pelo principio da beneficéncia, no entanto esse
principio foi absorvido e ndo sendo mais utilizado de forma a realizar procedimentos apenas
pela garantia do médico.

A licdo dos juizes de Nuremberg foi a de ndo ser mais possivel ter confianga na autoridade

social do Estado ou de suas instituicbes. Em reforco a essa tese, no final da década de 60, o
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professor da Escola de Medicina da Universidade de Harvard, Henry K. Beecher, publicou
um artigo mostrando serem comuns, na préatica clinica norte-americana, abusos contra a
salde e a vida de pacientes submetidos a pesquisa cientifica (BEECHER,1966). Isto apesar
de ja estarem firmados os principios (ndo-maleficéncia, beneficéncia e consentimento
esclarecido) para a protecao das pessoas participantes em pesquisas cientificas no Cédigo de
Nuremberg. O professor demonstrou, também, acontecerem os abusos quase exclusivamente
com individuos socialmente vulneraveis - prisioneiros, enfermos, doentes mentais, soldados
ou minorias étnicas; violava-se, assim, outro principio da bioética - o principio da justica ou
equidade (BEECHER, 1966 p. 1354-1360).

O estudo de Beecher realizado na década de 60 ¢ uma demonstracdo do que ocorria na
pratica médica, e justo nesse trecho cita como vulneraveis os doentes mentais, cujo historico
apontava para serem os menos acolhidos, e com essa modificacdo a luz do ordenamento
tornou eficaz o direito da minoria. Embora essa autonomia anteriormente tenha sido tratada
como o paciente fosse corpo de uma assisténcia médica de qualidade, e ndo que ele possuisse
autonomia. Na raiz alguns médicos demonstravam receio nesse consentimento, idealizando
que a decisdo conjunta poderia prejudicar o tratamento ministrado. Hoje com a humanizacéao
do sistema, as regras de seguranca do paciente e toda legislagdo que versa sobre esses
tratamentos, o consentimento € necessario.

A préticados livres acordos firmados entre as partes ja é algo bem explicito no
ordenamento, mas quando tratamos de salde alude a um tabu da prépria sociedade no que
diz respeito a isso, existe um parametro que a satde ndo € produto de objetificacdo, ao passo
que se verifica atualmente uma demanda de judicializacdo contra a classe médica. Reflete
diretamente em uma discussdo maior pela sociedade sobre a ética e a formalizacdo das

interpretacdes pelo judiciario.

4.3 A DEFICIENCIA E A CAPACIDADE CONFLITO INERENTE AO ESTATUTO

O Estatuto é fortemente guiado pelos termos da convencgdo de Nova York, em, 2007, entre
os inumeros pilares do diploma legal, esta a protecdo dos direitos humanos. A dignidade da
pessoa humana enfatizada em todo o decorrer do estatuto é indicada por CAMARGO, 1994
> [...] pessoa humana, pela condi¢do natural de ser, com sua inteligéncia e possibilidade de
pleno exercicio de sua liberdade, se destaca na natureza e diferencia do ser irracional. Estas

caracteristicas expressam um valor e fazem do homem ndo mais um mero existir, pois este
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dominio sobre a prdpria vida, sua superacao, é a raiz da dignidade humana. Assim, toda
pessoa humana, pelo simples fato de existir, independentemente da sua situacdo social, traz

sua superioridade racional a dignidade de todo o ser.

A personalidade humana é composta por uma série de conceitos, incluindo a perturbacao
mental.O sujeito é dotado de um conjunto de fatores psicossociais que formulam o carater,
sendo assim ninguém que possa decidir livremente com sua plena autonomia deve ter a
intervencdo de terceiro para tal tomada de decisdo, contrapondo o que traz o estatuto nesse
sentido, aludindo a necessidade de apoio de terceiros para decisdes e consentimento por
parte da pessoa com deficiéncia.

A seguranga juridica dos atos praticados por pessoa com deficiéncia é totalmente fechada
aos maleficios causados por terceiros? Apdés a instituicdo da lei os portadores de deficiéncia
terdo voz ativa nas decisdes que passam a produzir efeito na esfera civel, o deficiente tendo
ou ndo acesso a curador ou apoiador em determinado momento para essa tomada de decisao,
garantindo que o efeito sera de ato valido. A vulnerabilidade dessas pessoas é maior dada a
circunstacias que reduzem a expertise proveniente da deficiéncia mental ou por
circusntanciade carater transitorio. Tendo em vista que a deficiéncia a priori ndo € a causa de
incapacidade, pde toda legislacdo que versa sobre incapacidade em revogacdo, ocasionando
uma verdadeira revolugdo nesse sentido, apenas 0s que ndo puderem exprimir sua vontade,
sdo tidos como incapazes.

Ao verificar essa mudancas e seus impactos € notorio a necessidade de revisdo da
capacidade civil auferida ao deficiente pela Lei 13.146/15, ao passo que existem lacunas na
aplicacdo da norma e vulnerabilidade explicita da pessoa com deficiéncia, onde o legislador
ndo vislumbrou reflexos externos dessa autonomia plena. E de suma importancia que se
tenha enxergado o deficiente fora dos seus limites, protagonizando a vida como o centro das
garantias fundamentais, e garantindo a existéncia do ser humano e o minimo dos seus
direitos. Valores esses que sdo a maxima adotada pelo ordenamento brasileiro.Essa
igualdade consiste em tratar o deficiente de forma diferente caso esteja em desvantagem,
tendendo a garantir oa sua necessidade de tratamento mais particular, o estatuto veio para
harmonizar com outras normas de protetivas, no entanto napratica existe dificuldade de
aplicabilidade.

Questdo sucitada pelo estatuto diz respeito as pessoas interditadas, com a entrada em vigor
do estatuto, qual seria 0 caminho para desinterdicdo, passam a ser automaticamente capazes

ou necessita de agéo judicial para conquistar tal capacidade. Doutrinariamente existem duas
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correntes tratando esse ponto. Primeira vertente com a entrada em vigor os interditos passam
a ser plenamente capaz, na segunda vertente é necessaria uma acdo de reabilitacdo para que
possam retomar sua capacidade. Para o fechamento deste trabalho, se faz necessario ampla

observacdo dos pontos inerentes ao estatuto que modifica a conduta para o deficiente.

5 CONCLUSAO

O presente trabalho avaliou o pilar da capacidade civil nos procedimentos de esterilizacdo
induzida, com o advento do Estatuto da Pessoa com Deficiéncia Lei n. 13.146/2015, para um
entendimento dos limites impostos por esse estatuto e das inovagdes de capacidade trazidas
por ele, em tomadas de decisdo para tratamentos médicos de cunho definitivo. E evidente a
mudanca trazida por essa lei, onde o ser humano passa a ser valorizado para além da sua
deficiéncia.

A democracia € a vertente que passa a tratar o ser humano de forma digna e primando
pelas suas necessidades béasicas, complexas, e aufere protecdo as suas garantias de direitos
fundamentais.O estatuto em analise garante de forma ampla esses direitos, elevando a
sociedade a um Estado democrético de Direito, tutelando a autonomia e a capacidade civil
seccionada da deficiéncia.

Honrosamente o Brasil aceita essas diligénciasprovenientes de acordos internacionais, nos
quais a nacdo faz parte, tendo em vista 0 estigma que € imputado pela sociedade
historicamente aos deficientes, ao cobrir essa lacuna de descriminacdo com imposicGes
legais que da voz ao negligenciado.

O estatuto por se tratar de uma lei recente, trouxe divergéncias e conflitos com as demais
normas existentes, inclusive causou revogacdo, foi colocado no ordenamento juridico pelos
seus principios como forma de inclusdo da pessoa com deficiéncia na sociedade e para
garantir seus direitos basicos. Nesse viés é tido como avango dos direitos e garantias
fundamentais, ja no quesito dos atos patrimoniais, alguns autores consideram como
retrocesso, no caso da capacidade civil é uma indagacdo ainda sem respostas elucidativas, ao
passo que os interditos serdo plenamente capazes conforme lei em andlise, fato esse que deve
ser amplamente acompanhado, quando se trata de decisGes em tratamento médico.

Esse paramentro da nova teoria da capacidade traria o deficiente para tomada de decisdo na
seara medica, em especificotratado por esse trabalho, nos casos de esterilizag&o,

procedimento que se faz necessario o uso do termo de consentimento, que deve ser livre e
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esclarecido. Confome preconiza o codigo de ética médico, a pessoa com deficiéncia esté apta
em colaborar em tal decisdo de caréter irreversivel?.

Com tudo que foi visto, fica claro que se faz necessario uma revisdo profunda sobre essa
mudanca, avaliando seus reflexos tanto ao deficiente quanto a terceiros, o sistema juridico
brasileiro absorveu essa demanda de forma rapida, mas na pratica ndo € uma norma de facil
aplicabilidade. Tendo em vista que o sistema brasileiro de cuidado a saude na assisténcia a
pessoa com deficiéncia apresenta lacunas e ndo comporta uma equipe multidisciplinar em
todas as esferas, que possam garantir a pessoa uma assisténcia de ampla com protecdo a
tomada de decisdo.
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