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uando no vasto e complexo dominio da

reproducdo humana a actual reflaxdo

de perspectiva ética tende cada vez

mais a incidir nos meios de reprodugao
= © medicamente assistida, a problematica
da contracepgao nao viu encemada a sua discussao.
Relativamente pacificada guanto 2 legitimidade da
sua pratica, a discussdo prossegue ao nivel dos pro-
cessos utilizados e ganha hoje particular énfase,
sobretudo no que respena as restrighes ao seu aces-
50,

Detenhamo-nos primeiro, brevemente, sobre a
noglo de “contracepgdo”. E significativo que sendo
de uso ainda relativamente recente, apresenta hoje
um senfide comum inequivoco e amplamente conhe-
cido da sociedade em geral. “Contracepedio” designa
toda a acgao tendente a impedir a eventualidade da
fecundacac decorrente da préfica sexual heterdnoma
ou, sob uma expressao ainda mais simples, o conjun-
to de métodos visando prevenir a fecundago.

Ma verdade, este termo terd vindo apenas denomi-
nar uma realidade ja ancestral (a contracepgdo foi
praticada por lodos 05 povos e em todas as épocas)
gue, enfrefanto, alcancava uma nova dimensag, Foi
durante as Ultimas quatro décadas que factores de
ordem social - como o movimento de emancipagio
das mulheres (forlemente impulsionado desde o final
da segunda Guerra Mundial) - ¢ de ordem cientifico-
tecnoldgica - a multiplicagéo dos novos meios de con-
tracepcao a par da sua crescente eficacia | os conlra-
ceplivos orais, que resultaram dos trabalhos de
Pincus, & os dispositivos intra-uterinos, de Lippes e
Margulies) - determinaram a aceftacao e pratica gene-
ralizada da contracepcao.

Actualmente, na nossa sociedade, apenas alguns
cnstdos mais ortodoxos condenam absolutamente a
contracepgdo, ov seja, independentemente dos pro-
cessos ufilizados (num estrite cumprimento da afima-
¢ao biblica “crescel e multiplicai-vos™), a que se
podem lambém juntar algumas pessoas, sobretudo
homens, de um meio socio-cultural baixo, que julgam
estar aqui em causa a sua virlidade. Hoje, a contra-
cepgdo € essencialmente enfendida como expressao
da vontade livre do casal, s ndo & mesmo um direito
seu inaliendvel {o direito de controlar a sua fertilidade
foi oficialmente declarado em 1968, na Conferéncia
de Teerdo) de decidir o nimero de filhos a cnare a
ocasiao de os gerar. Dai a sua divulgacao e aceita-
£a0 no preconizado planeamento familiar - prova tam-
bém de que a conlracepgdo ¢ apoiada e incentivada
pelo poder politico,

Meste sentido a contracep¢do pressupde nao sd a
capacidade de conceber, que se pretende controlar,
mas ltambém a capacidade moral de optar, que se

(...) A contracepcao
compulsiva,
frequentemente
imposta, por méto-
dos irreversiveis,
a homens (vasecto-
mia) e mulheres
(esterelizacao tuba-
ria), sem respeito
pela vontade propria
dos individuos, foi
praticada em larga
escala nas décadas
de 20 e 30, nos
Estados Unidos {...)

pretende incentivar.  Alids, neste dominio, como em
tantos outros o homem s foi progressivamente liber-
tando do delerminismo da natureza, esse processo
implica inevitavelmente uma maior responsabilizacdo
do seu agir.

Nao &, pois, ao nivel da legitimidade moral ou da
legalidade juridica que a problematica da contracep-
¢do permanece em aberto, De facto, serd sobretudo
a partir da verdadeira revolugdo que ocomme ao nivel
dos meios contraceptivos que nao 50 o prdprio con-
ceito de "contracepgdo” ganha especificidade, mas
que as questoes élicas que a sua pratica suscita
ganham perinéncia. Ou seja, o que definitivamente
tera cunhado o conceito & que primeiramente acen-
deu & palemica, nos termos que o debate decorre, foi
a introducao do artificial no natural.

Ao falarmos hoje de contracepgdo ndo nos refien-

«f mos mais preferenciaimente aos précessos naturais

de impedir a fecundacdo. A interrupgdo do coito ou 0
comummente designado “métodoe das temperaturas”
(abstinéncia periddica), além de implicarem restricdes
na expressao sexval da unido do casal, sdo pouco efi-
cazes.

Os meios hoje ditos “contraceptivos” sao muitos,
reversiveis e irreversiveis, com diferentes taxas de
elicacia, cada um adaplando-se preferenciaimente a
situacoes ou equilibrios hormonais distintos, destina-
dos a mulheres e homens, etc. Mao nos cabe agui
fazer a sua enunciagio e caracteriza¢3o. Importa-nos
apenas chamar a atencio para o facto de nem todos
seram, stricty sensu “contraceptivos”, Ou seja, nem
todos agem ao nivel da fecundacgdo, impedindo a
unido do espermatozdide com o ovdcito; outros ha
que actuam ao nivel da implantacio, impedindo que o
ovo (fecundado) nidifique. O aparelho intra-utering é
apenas um exemplo deste Olmo ¢aso (em rigor,
irata-se de um méfodo “interceptive”, tal como aconte-
ce com a “pilula do dia sequinta”).

Uma vez ocorida a fecundagio, ndo é mais possi-
vel evitar g guestao de se saber se estamos ou ndp
em presenca de vida humana, Os termos em que o
problema se ¢oloca sdo aparentemente simples: se
temos vida humana desde o momento da concepgao,
entdo a utilizagho de qualquer meio lendente a impe-
dir & gestacao & abortivo. Porém, se nio for este o
caso, quando se deleminard a existéncia de “vida
humana” e sob que critério a definimos?

E do conhecimento geral a falta de consenso entre
cienfistas e entre moralistas scbre esta questdo. As
propostas avancadas tém sido vanas. Sob o critério
da potencialidade tratz-se de uma vida humana sem-
pre que 0 organismo em presenga contenha, em
poténcia, todos os dados necessdrios para se tomar
num ser humano adulto, Porém, alguns estudos

-
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= racentes tém levantado a hipotese do DNA
cromossomatico do zigoto ( célula lnica que
resulta da fus@o do espermatozdide e do ovécito)
néo ser suficiente para determinar o ¢aracter
unico do futuro individuo.

Um outro critério € o da individualidade: a vida
humana comeca quando o pré-embrido se indivi-
dualiza. O processo de diferenciacao embriona-
ria s se inicia durante a implantacao (esta termi-
na cerca da terceira semana). Anteriormente a
esta fase e ainda possivel a gemina¢ao e recom-
binacao.

Um terceiro critério é ¢ da viabilidade: a vida
humana comega no momento em que o feto se
torna capaz de sobreviver fora da dependéncia
da mae, no ambiente extra-utering, Este &, cera-
mente, o critério que hoje relne menos adeptas.
Mesia perspeciiva ha que fomar em consideragao
o espectacular desenvolvimento das Unidades de
Cuidados Intensivos de Neonalologia que vém
garantindo a sobrevivéncia de bébés cada vez
mais prematuros (21 semanas de gestagao00
gramas).

Entre o instante da concepcdo & a ocasiao do
nascimento, varios momentos foram apontados
coma de inicio da vida humana. A impassibilida-
de aclual de, numa perspectiva cientifica, se
determinar inequivocamente o instante do apare-
cimento da vida humana, e a falta de consenso
entre moralisias e tedlogos sobre a mesma mate-
ria, deixa a decisdo acerca do meio contraceptivo
a utilizar entreque ac casal. A opgdo & frequente-
mente tomada seguindo critérios de eficacia e de
comodidade, desresponsabilizando-se o casal da
sua falta de informacdo. Neste capitulo, médicos
e centros de planeamento familiar tBm um papel
fundamental a desempenhar, mas ainda e sem-
pre apenas a nivel informativo,

Uma outra questdo relativa & divulgacdo dos
métodos anticonceptivos, e em que também ndo
tem havido consenso, € a das restrigdes ao seu
acesso. Neste capitulo sao parficularmente
imporlantes as que incidem sobre seu acesso por
parte de menores. Se uma menor recorrer ac
seu médico de familia solicitando-lhe uma pres-
crigdo de um anticonceptive, gual deverd ser a
atitude do médice? Recusar ou aceder?
Procurar dissuadir a jovem de iniciar a vida sexu-
al ou informé-la amplamente das precaugoes a
tomar para ndao engravidar? Em qualguer dos
casos, comunicard ou ndo o facto aos pais? Ma
reflexdo sobre estas questdes nao nos podemos
abstrair do facto do nimero de maes adolescen-
tes estar a aumentar nos paises ocidentais, inclu-
sivé em Portugal, com todos os aspectos negati-
vos dai advenientes para a jovem mée (sobrecar-
ga de larefas numa fase de crescimento em que
ainda ndo se encontra preparada para as enfren-
tar, educacdo abreviada, antecipagdo do inicio de
actividade remunerada, casamento compulsivo,
elc.), para o filho (imaturidade, instabilidade afec-
tiva, irresponsabilidade da mae, por vezes ausén-
cia de um lar, elc.) e, consequentemente, para a
sociedade em geral.

Ainda no mesmo 8mbéto problematico, importa
considerar o inleresse da educacdo sexual pro-
porcionada aos jovens ndo so pelas familias, mas
tambeém nos estabelecimentos de ensino.  Hoje,
o perigo de disseminacao da Sida por contacto
sexual (e ndo so) obrigou a organizagao de cam-
panhas de esclarecimento dingidas a adolescen-
tes e jovens. Por via indirecta e de forma muito
parcial, viabiliza-se a educagao sexual até ha
pouco tempo bastante restringida.

A guestdo acerca dos locais de venda de con-
traceptivos ndo & independente das anleriores: a
sua venda dever-se-a limitar s farmdcias, ser
alargada aos supermercados, ou até disponivel
em locais plblicos como, por exemplo & & seme-
lhanca do que acontece em outros paises euro-
peus, a casas de banho? Uma polilica liberaliza-
dora neste dominio parece apresentar perigos
varios no sentido de faciitar a actividade sexual
sem risco fisico e de, desle modo, vir a incentiva-
la desde idades muito precoces. Na verdade,
naec tem sido possivel estabelecer uma relagao
enire a disponibilidade ou nio disponibilidade de
meios contraceptivos e 0s coslumes sexuais,
sendo estes dltimos bem mais influenciados por
factores culturais, condigdes de trabalho, nivel de
vida dos jovens, autoridade parental. O recurso
ao anticonceptivo afirma-se mais uma vez como
testemunho da responsabilidade do jovem que
inicia a sua vida sexual.

Ao nivel das regras de acesso aos contracepti-
vos e da divulgaco de informagdo sobre 05 mes-
mos, para além de um desempenho importante
por parte dos pais € dos educaderes em geral, €
sobretudo a entidades piblicas com obngagbes
no dominio da educacio e da salde que compe-
te a iniciativa.

E precisamente a auséncia de responsabilida-
de na pritica sexual que pode conduzir & situa-
céo dramética & aberrante do aborto ulilizado
como método contraceptivo (ou, mais justamente,
interceptivo). A maior parie dos abortos realiza-
dos em Porugal, como na Europa, nao se inscre-
vemn nas condigdes que o legalizam (mal forma-
¢do do felo, perigo de vida da mée, violagdo),
nem terminam gravidezes resullantes da inefica-
cia de um qualquer método contraceptivo (impos-
sivel de suprimir na totalidade). O aborto vem
frequentemente pér fim a uma gravidez que nas-
ceu da prélica sexual na auséncia de qualquer
método contraceptivo ou da utilizagao descuida-
da dos mesmos. Em qualquer um dos casos, de
uma irresponsabilidade faciimente evitével.

Mas o0 nosso lempo assiste a oulras praticas
ditas contraceptivas que, ndo o sendo de facto,
actuam como tal. O preservativo - contraceptivo
masculino ha muito conhecido - tomou-se hoje
mais um método preventivo para o contagio do
virus da Sida, do que um simples meio contra-
ceptivo. Neste caso, a conlracep¢do ndo comes-
ponde primordialmente a uma decis3o0 de R3o
procriar, mas antes se pode tomar impeditva da
concretizago desse mesmo desejo.

A contracepgdo corresponde, regra geral, 2

express3o da opgao de ndo procriar. Porém,
mostramos j@ como pode também vie 3 aSsumir
um aspecto constrangedor, exprimindo entdo
uma significagdo oposta: impossibilidade de
reproducdo. A confracepcao fomada nesle sent-
do ndo é uma pratica inédita e j@ se concratizou
sob formas dramaticas no nosso tempo. A con-
iracep¢io compulsiva, frequentemente imposta,
por métodos ireversiveis, a homens (vasecio-
mia) & mulheres (esterelizagao tubdria), sem res-
peito pela vontade propria dos individuos, foi pra-
ticada em larga escala nas décadas de 20 e 30,
nos Estados Unidos (e também Canada), atingin-
do deficienies mentais e presos de raca negra.
Ma Alemanha de Hitler esta prafica também nao
foi esquecida, tornando mais evidente o valioso
instrumento a favor do eugenismo que a contra-
cepcao pode ser.

Esta ndo & uma pratica do passado. Ha bem
pouco tempo, a Rédiotelevisio Porluguesa divul-
gava testemunhos de esterelizagbes em massa
em mulheres fimorenses, visando ¢ exterminic da
raga Mauber. Num outro plano de considera-
coes, ja se assistiu a debates nos Eslados
Unidos scbre a possibilidade de esterelizacio de
mulheres portadoras do virus da Sida, jd que hd
uma possibilidade de 30% do filho nascer infecta-
do. A questio pode também colocar-se para por-
tadores de doengas congénitas incurdveis.

Urna dftima questdo se nos impde, pressiona-
da pelo cardcler que a confracepgao compulsiva
pode assumir, mas também j& presente na pro-
blematica do acesso aos meios contraceplivos:
poderd ou deverd alguma vez o Eslado intervir
nesta esfera da intimidade humana, na contra-
cepgao, sticty sensy? Diriamos que a accao do
Estado se deverd limitar & fungio educaiiva e de
apoio & salde, de que ndo se pode demitir mas
que, neste dominio, também nao devera ullrapas-
sar. A reprodugdo, sendo do interesse da socie-
dade, é apenas da responsabilidade das pessocas
individuais, mais precisamente do casal,
Manipular a reproducdo é um dos primeiros &
mais eficazes decisivos passos para instrumen-
falizar o homem. E a consideracao do homen
CoOmo UM meio e ndo simplesmente como um fim
em si mesmo arrasta & sua desumanizagio e 4
desintegracdo de uma sociedade de homens.

Os avangos no dominio da contracepedo impli-
caram uma maior consciencializagdo e responsa-
bilizacao do casal no aclo de gerarem uma nova
vida. Mais do que um fendmenc bioldgico, a
fecundacdo é a expressdo da vontade de um
casal (unido num amor que se pretende duradou-
ro) & do seu compromisse perante a vida.
Paradoxalmente, a contracepgao humanizou a

concepgao. A
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