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RESUMO: Pela atualidade do tema e pela
polémica que o mesmo tem causado no meio
juridico, € que se deve a escolha da
“Anencefalia” como assunto a ser apresentado,
principalmente no que diz respeito a existéncia,
ou ndo, de vida no feto anencéfalo e as
implicacbes legais que possam  aduvir,
dependendo da corrente seguida. E, ainda,
abordar-se-a as implicagcbes que podem ocorrer
na gravidez de feto anencéfalo e a contraposicao
dos direitos da mde em face dos direitos,
porventura existentes, do feto anencéfalo.
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1 CONCEITO

7

A anencefalia € um tema muito atual e polémico que gera muitas

discussGes no mundo juridico e também entre a sociedade.

Etimologicamente analisando a palavra “anencefalia” (an + encéfalo),
em grego significa privacdo de cérebro, ou seja, an significa “privacdo de”, e
encéfalo (enckephalos no grego) significa cérebro, portanto anencefalia é o feto
“privado de cérebro”.

O Novo Dicionério Aurélio da Lingua Portuguesa (1986, p. 119) define

a anencefalia como sendo:
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Anomalia de desenvolvimento, que consiste em auséncia de abobada
craniana, estando os hemisférios cerebrais ausentes ou representados por
massas pequenas que repousam na base. Monstruosidade consistente na
falta de cérebro.

Por ser um conceito médico, quase a totalidade dos autores
pesquisados conceitua anencefalia dando énfase, principalmente, ao fato de que o
feto ndo tem vida extra-uterina, ou seja, ndo sobreviver4 apos o parto, e que o feto
nao possui cérebro, ou esse é muito reduzido. Pode-se dizer que ha consenso pelo

menos na conceituacao da referida patologia, sendo vejamos:

[...] uma mé&-formacéao fetal incompativel com a vida extra-uterina em 100%
dos casos. O feto ndo apresenta os hemisférios cerebrais em virtude de um
defeito de fechamento do tubo neural. Como a cabeca ndo se fecha e o
cérebro ndo se desenvolve, o feto apresenta um profundo achatamento da
cabeca, o que desfigura sua face. Em linguagem coloquial, os fetos com
esta ma formacdo sdo chamados de “fetos ras”. Em linguagem coloquial
séo fetos sem cérebro. (Débora Diniz 2004, pg. 91)

Anencefalia consiste em malformacdo congénita caracterizada pela
auséncia total ou parcial do encéfalo e da calota craniana, proveniente de
defeito de fechamento do tubo neural durante a formacdo embrionaria,
entre os dias 23 e 28 da gestagdo. (Jorge Andalaft Neto, presidente da
comissdo nacional de violéncia sexual e interrup¢cdo da gestacdo prevista
por lei. Disponivel em <http://www.febrasgo.org.br/anencefalial.htm>)

[...] pode ser um embrido, feto ou recém-nascido que, por malformacéo
congénita, ndo possui uma parte do sistema nervoso central, ou melhor,
faltam-lhe os hemisférios cerebrais e tem uma parcela de tronco encefélico
(bulbo raquidiano, ponte e pedunculos cerebrais). Como os centros de
respiracdo e circulacdo sanguinea situam-se no bulbo raquidiano, mantém
suas funcdes vitais, logo o0 anencéfalo poderd nascer com vida, vindo a
falecer horas, dias ou semanas depois. (Maria Helena Diniz, 2001, p.281)

A anencefalia € uma patologia congénita que afeta a configuracédo
encefalica e dos ossos do cranio que rodeiam a cabeca. A consequéncia
deste problema é um desenvolvimento minimo do encéfalo, o que com
freqUéncia apresenta uma auséncia parcial ou total do cérebro (regido do
encéfalo responsavel pelo pensamento, a vista, o ouvido, o tato e os
movimentos). A parte posterior do crénio aparece sem fechar e é possivel,
ademais, que faltem o0ssos nas regifes laterais e anterior da cabeca.

(Eduardo Gomes de Queiroz, disponivel em:
http://jus2.uol.com.br/doutrina/texto.asp?id=7770 - conceito retirado do site
do Martin Memorial:

www.mmbhs.com/clinical/peds/spanish/neuro/anenceph)


http://www.mmhs.com/clinical/peds/spanish/neuro/anenceph

Assim, anencefalia nada mais € que uma malformacdo do feto, uma
malformacéo do cérebro do feto, que pode ser representada pela auséncia completa
de cérebro, ou por cérebro muito reduzido, o que inviabiliza sua vida extra-uterina.
Contudo a anencefalia ndo envolve apenas o cérebro, ou a auséncia deste, envolve

também todo o sistema nervoso.

O cérebro é apenas uma parte integrante do encéfalo, que € a parte do
sistema nervoso central, situado dentro do cranio central. O encéfalo é composto de
cérebro (telencéfalo e diencéfalo), cerebelo e tronco encefalico (protuberancia e

bulbo raquiano).

Portanto a anencefalia € uma patologia decorrente de ma-formacéo do
encéfalo ocorrida na fase embrionaria, e que pode ser constatada por meio de
ecografia. E uma patologia que pode ser diagnosticada a partir de 12 semanas de

gestacao.

O diagnodstico da anencefalia € muito simples, é feito por meio de
ecografia, como ja dito acima, também conhecido como ultra-sonografia. Esse
exame oferece um diagnéstico 100% seguro e, além disso, faz parte da rotina de
qualquer exame pré-natal. Na primeira ecografia ja da para diagnosticar e visualizar

o achatamento da cabeca do feto, a imagem é nitida e ndo deixa margem a duvidas.

O reconhecimento de feto anencefalico é imediato como diz o
professor titular de ginecologia da USP, José Aristodermo Pinotti (Disponivel em:
<http://www.febrasgo.org.br/anencefalia2.htm<): “N&o ha ossos frontal, parietal e
occipital. A face é delimitada pela borda superior das orbitas que contém globos
oculares salientes. O cérebro remanescente encontra-se exposto e o tronco cerebral

é deformado.”

N&o se sabe ao certo as causas ensejadoras dessa patologia. Sabe-se
apenas que fatores nutricionais, genéticos e ambientais podem influenciar
indiretamente para a ocorréncia da anencefalia, assim como: a exposicdo da mae
durante os primeiros dias de gestacao a produtos quimicos e solventes; irradiacdes;
deficiéncia materna de acido félico; alcoolismo e tabagismo. A causa mais frequente

€ a deficiéncia de acido folico, um dos componentes vitaminicos do complexo B.

Interessante, é que h& maior incidéncia de casos de anencefalia em

fetos de gestantes diabéticas (em que had uma probabilidade seis vezes maior),



muito jovens ou com idade avancada. E, o mais interessante: a anencefalia ocorre
com maior frequéncia em fetos do sexo feminino, isso porque tal patologia parece

estar relacionada ao cromossomo X.

A anencefalia é incuravel, o feto ndo tem desenvolvimento do cérebro e
0 problema € que o cérebro é o responsavel por todos comandos do corpo, € ele
gue regula os sistemas vitais do corpo, tais como o sistema respiratério e o sistema
cardio-vascular. Se o feto ndo tem cérebro, ndo ha como manter funcionando esses
sistemas vitais, por isso ele morre pouco tempo apds o parto, e em 65 % dos casos
de anencefalia, a gravidez ndo chega a termo, 0 que € muito grave para mae, mas

isso sera discutido mais a frente.

Apesar de incuravel, a anencefalia pode ser prevenida. Como a maior
ocorréncia dessa patologia é em decorréncia de insuficiéncia de acido félico, um dos
componentes vitaminicos do complexo B, no organismo da mae, os médicos
recomendam as gestantes que tomem o acido félico um més antes e durante os dois
primeiros meses de gestacdo. Nao é uma técnica 100% segura, mas previne cerca
de 30 a 50% dos casos de anencefalia.

Convém aqui também discutir se o feto anencéfalo tem ou néo vida.
Essa discusséo surge diante da conceituacdo de “morte”, que num conceito juridico,
e também médico, diz respeito a morte encefalica. Desde o primeiro transplante de
coracdo, em 1969, a morte cerebral passou a ser considerada como o fim da vida de

uma pessoa mesmo que outros 6rgaos vitais ainda continuem funcionando.

A Resolucédo n° 1.480/97 do Conselho Federal de Medicina dispde:

[...] a parada total e irreversivel das funcfes encefélicas equivale a morte,
conforme critérios ja bem estabelecidos pela comunidade cientifica
mundial (...)

Art. 3°. A morte encefdlica deverd ser consequéncia de processo
irreversivel e de causa conhecida.

Art. 4°, Os parametros clinicos a serem observados para constatacao de
morte encefélica sdo: coma aperceptivo com auséncia de atividade
motora supra-espinal e apnéia [...].

Entdo, a morte ocorre quando ha paralisacdo das atividades cerebrais,

e ndo a paralisagdo dos demais 6rgaos (morte bioldgica). Mas, como visto, se o feto



anencéfalo ndo possui cérebro, como fica 0 conceito de morte para ele? Quando
pode ser considerado que ocorreu a morte no feto anencéfalo, se a morte é
auséncia de atividades cerebrais e o feto, portador dessa patologia, ndo possui

cérebro?

Em 2004, o Conselho Federal de Medicina emitiu a Resolucdo n°
1.752/04 que trata da autorizacdo ética do uso de O6rgdos e/ou tecidos de
anencéfalos para transplante. Nessa Resolucdo os fetos anencéfalos foram
considerados natimortos cerebrais, ou seja, fetos que nascem mortos ou que
morrem instantes apdés o parto ou no momento do parto e, para tanto, sdo
inaplicaveis e desnecessarios os critérios de morte encefalica, uma vez que estes

nao possuem cérebro.

Entdo, os fetos anencefalicos propriamente ndo possuem vida; eles
mantém-se “vivos” em razdo do metabolismo da mae; é a mesma coisa que uma
pessoa que, por qualguer motivo, esta no hospital vegetando e ja teve a sua morte
cerebral decretada, porém, se ela for mantida ligada aos aparelhos, suas funcdes
vitais permanecerdo. Essa pessoa sé continuara “viva” porque os parelhos que a
mantém com vida. No momento em que estes forem desligados, ela “morrerd”

(morte biolégica) em pouco tempo.

Apesar de ser uma doenca terrivel, pensando-se pelo lado solidario, os
fetos com anencefalia podem ter um papel importante por serem potenciais
doadores de 6rgdos, mesmo que, geralmente, os transplantes de orgaos de fetos
anencéfalos ndo dao certo, ou séo inviaveis, porque os o6rgdos podem estar

comprometidos em razdo da ma-formagéo.

Conclui-se, redundantemente, que a anencefalia € uma doenca
incuravel, e de facil diagnostico, que leva inevitavelmente, em 100% dos casos, a
morte do feto. O feto anencéfalo ja foi considerado natimorto por resolucdo do
Conselho Federal de Medicina. Assim, sopesando-se o fato de ja ter sido

considerado natirmorto, ndo seria viavel interromper a gravidez de feto anencéfalo?

A anencefalia gera muitas discussdes, principalmente em torno desse
guestionamento: se a mae teria, ou ndo, o direito de optar por interromper a

gravidez, ou se ela seria obrigada a levar a termo essa gravidez, sob pena de



incorrer no crime de aborto. O presente trabalho vai se desenvolver a partir de agora

em torno dessa discussao.

2. PROBLEMAS DECORRENTES DE GRAVIDEZ DE FETO ANENCEFALO

A gravidez de feto anencéfalo gera muitos problemas a mée, tais como
risco de vida, doencas advindas dessa gravidez de risco, desgaste emocional que,

inclusive, é equiparado por alguns autores a tortura psicoldgica, entre outros.

Toda gravidez é fator de riscos para a mée e para o bebé, mas a
gravidez de feto anencéfalo traz maior probabilidade de ocorréncia de doencas a
mae. E sobre isso a FEBRASGO (apud Conselho Regional de Medicina do Estado
da Bahia, 2004, p. 104, 105), Federacao Brasileira das Associa¢des de Ginecologia

e Obstetricia, emitiu um parecer atestando que:

As complicacBes maternas séo claras e evidentes. Deste modo, a pratica
obstetricia nos tem mostrado que: A) A manutencdo da gestacdo de feto
anencéfalo tende a se prolongar além de 40 semanas. B) Sua associacao
com polihidraminio (aumento do volume no liquido amniodtico) € muito
frequente. C) Associacdo com doencga hipertensiva especifica da gestagéo
(DHEG). D) Associagdo com vasculopatia periférica de estase. E)
Alteracdes do comportamento e psicolégicas de grande monta para a
gestante. F) Dificuldades obstétricas e complicagdes no desfecho do parto
de anencéfalos de termo. G) Necessidade de apoio psicoterapico no pos-
parto e no puerpério. H) Necessidade de registro de nascimento e
sepultamento desses recém-nascidos, tendo o conjuge que se dirigir a uma
delegacia de policia para registrar o 6bito. 1) Necessidade de bloqueio de
lactacdo (suspender a amamentacdo). J) Puerpério com maior incidéncia
de hemorragias maternas por falta de contratilidade uterina. K) Maior
incidéncia de infec¢Bes pdés-cirdrgicas devido as manobras obstetricias do
parto de termo.

A probabilidade de uma gestante de feto anencéfalo ter polihidramnio,
que € o excesso de liquido amniédtico que causa maior distensdo do Utero, € de 50%
a 75%; isso ocorre porque parte do liquido amnidtico é deglutido por fetos normais e,
em caso de fetos anencéfalos, ndo ha degluticdo, pela falta de controle do Sistema
Nervoso Central. A tentativa de retirar 0 excesso de liquido pode levar a um
deslocamento prematuro de placenta, que é considerado de relativa gravidade.



Ha possibilidade de a gestante ter uma atonia do Utero no pos-parto, e
isso ocorre em 10% e 15% dos casos de gestante de feto anencéfalo, sem contar a

grande possibilidade de ocorrer hemorragias na gestante.

Outro problema grave é a distéica de ombro, patologia que, em fetos
anencéfalos, pode iniciar a expulsdo antes da dilatacdo completa do colo do utero,
isso em razdo de o ombro, em caso de anencéfalos, geralmente ser grande, maior
do que a média, e isso, pode levar a expulsdo do ombro, além de grandes
dificuldades no parto. A distdica de ombro tem ocorréncia em 5% dos casos de

parto de fetos anencéfalos.

Eclampsia também €& uma complicacdo a saude da mae, que é o
desenvolvimento de hipertensdo, além de excesso de proteina na urina. A eclampsia
€ um risco de toda gravidez, mas aumenta em gestacfes de fetos anencéfalos, e

pode levar ao coma ou até a morte.

Traz grandes riscos a vida da gestante quando o feto “morre” ainda
dentro do Utero da mae, antes de completar os nove meses. Isso ocorre em 60% a

65% dos casos de anencefalia, e é gravissimo.

Além dos riscos a saude da gestante no periodo de gestacao, ela
também corre riscos no parto, que aumentam na ordem de 22%, comparado aos
partos de gestacdes normais. A primeira complicacdo que se deve considerar é a
duracéo do parto. O trabalho de um parto comum ou natural dura em média 6 horas,
ja o trabalho de parto em casos de anencefalia dura entre 14 a 16 horas. Isso se
deve a propria deformidade do feto, que ndo se encaixa corretamente para o parto,
em razao de nao ter a caixa craniana formada. Os fetos geralmente estdo sentados,

atravessados, e isso também indica sérios riscos a vida da gestante.

N&o se pode desconsiderar os problemas psicologicos pelos quais a
mae passa, € ndo s6 a méae, mas toda a familia se inclui nesse rol. Um filho € uma
alegria imensa para toda mae, gera uma expectativa muito grande em torno desse
maravilhoso acontecimento que € o nascimento de uma vida. Mas a imensa alegria
do nascimento de um filho se torna profunda tristeza e dor, diante o diagndéstico e
progndéstico de que o bebe é anencéfalo e ndo sobrevivera. Muitas mées sonham
com seus bebés com cabecas de monstros, ou muitas delas nem conseguem dormir

ao imaginar que carregam no ventre um bebé anencéfalo. Essas gestantes vém



todos os seus sonhos irem embora, sonhos esses que toda mée sempre sonhou:
arrumar o quarto para o bebé&, comprar berco, comprar roupinhas. Todo esse
sofrimento ndo passa de uma tortura psicolégica, levar uma gestacdo a termo
nessas condicfes é uma tortura para a mée e para os demais familiares, pois gera

uma expectativa que nao sera suprida ou correspondida.

Sem contar que, se a gravidez é levada a termo, havera a necessidade
de registrar o bebé, ir a uma delegacia de policia registrar o 6bito e providenciar um
funeral e sepultamento para o bebé.

A gestante tem que passar por um tratamento psicologico durante e
apos a gestacado, para poder superar a perda de um filho que nem chegara a viver.
Certos cuidados deverdo ser tomados pelo médico, tais como no: pos-parto néo
colocar a mae na mesma sala em que outras gestantes estdo amamentando seus

bebés.

Diante de tantos gravames que a gestante de um feto anencéfalo
passa, seria melhor que ela tivesse o livre arbitrio de interromper ou ndo a gestacao,
como meio de evitar tantos sofrimentos e como meio de proteger a sua saude, a sua

vida.

Convém ressaltar, que apesar de muitos autores dizerem que a
interrupcdo da gravidez em caso de anencefalia trata-se de aborto eugénico ou

seletivo, essa afirmacéo € incorreta.

Primeiro que nado se trata de aborto, e sim de uma interrupcéo
terapéutica da gestacdo. N&o se trata de aborto, porque para configurar o aborto é
necessario que haja uma potencialidade de vida extra-uterina do feto, o que se
pretende proteger com o a tipificacdo do aborto é a vida humana, o que ndo ocorre

no caso de anencéfalos.

Como ja dito, o feto anencéfalo ndo tem vida e muito menos uma
potencialidade de vida extra-uterina, portanto ndo teria como enquadrar o ato de
interromper a gravidez como aborto. A antecipacdo terapéutica do parto de
anencéfalo n&o retira a vida do feto, apenas abrevia o sofrimento da gestante. E
interessante destacar que todas as pesquisas de medicina fetal e de neurofisiologia
do feto mostram que o feto ndo sente dor, ndo sofre, porque ele ndo tem cérebro e
sem ele ndo é possivel que o feto sinta dor ou sofra (DINIZ, 2004, p. 86).



Ademais, também ndo se trata de eugenia, ou seja, ideologia
opressora e autoritaria baseada em pressupostos racistas, sexistas e
discriminatorios. O aborto eugénico ou seletivo € praticado com o intuito de selecéo
de eugenia ou aperfeicoamento da raca humana, é realizado quando o feto é
portador de deficiéncias, por exemplo. Deficiéncia ndo tem nada a ver com
anencefalia, a anencefalia é incompativel com a vida, ja a deficiéncia é

perfeitamente compativel.

E nesse sentido sdo os dizeres de Dilio Procopio Drummond de
Alvarenga (apud GOULART, 2006, p. 537):

N&o se pode obrigar uma mulher a suportar, desnecessariamente e por
longo tempo, os riscos e peso, moral e fisico, de uma gestagdo, cujo
produto nem resistira a seu proprio nascimento. E foi assim que cheguei ao
entendimento que nega a punibilidade (por auséncia de tipicidade) do
aborto de feto anencefalico. Essa resposta € obtida, a luz da sistematica
juridica, em consonancia com o exame da legislacé@o pertinente a remocao
e transplante de 6rgdos de cadaveres humanos. Evidentemente, essa
atividade s6 é permitida desde que constatada a morte do doador.
Dogmaticamente, a razdo da impunibilidade do aborto de feto anencefalico
— gque é um morto cerebral, prende-se a auséncia de tipicidade, fundada
em trés causas: falta de objeto juridico, falta de sujeito proprio e falta de
objeto material. O fato ndo é mais do que um quase-crime, na modalidade
de crime impossivel.

Diante de tantos problemas que a gestante de feto anencéfalo enfrenta
durante a gravidez, dentre os quais 0s ja citados acima: problemas de saude,
problemas psicolégicos, risco de vida, ndo seria viavel abreviar esse sofrimento da
gestante e permitir legalmente a antecipacao terapéutica do parto? Se, em casos de
estupro, o aborto é permitido, mesmo quando o feto é sadio e perfeito, pelo simples
motivo de preservar os sentimentos da mae, com muito mais razao deveria ser
permitido a antecipacéo terapéutica do parto em caso de anencéfalos. E é este o
principal assunto do presente trabalho: se a mée tem ou deveria ter o direito de
escolher se quer ou ndo antecipar o parto e quais os direitos que devem prevalecer,
da mée ou do feto?!
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3 DIREITOS DA MAE X DIREITO DO FETO ANENCEFALO

Enfim comecga-se agora a discutir o cerne do tema desse trabalho, ou
seja, dentre os direitos fundamentais conflitantes envolvidos no problema da
gravidez de feto anencéfalo, diga-se, os direitos da mae e os direitos do feto, qual
deles deve prevalecer? Nesses casos, a mée tem o direito de escolher se quer ou

nao antecipar o parto?

Os direitos humanos fundamentais ja foram tratados e especificados
neste trabalho. Os principais direitos, que estariam envolvidos nessa questdo sao o
direito a vida do feto anencéfalo, além dos direitos a dignidade, a liberdade
(autonomia), a saude e, também, a vida da gestante. Haveria mesmo um conflito

entre esses principios constitucionais?!

Levando-se em consideracdo a Resolucdo do Conselho Federal de
Medicina n° 1.752/04, que atribui aos fetos anencéfalos a caracteristica de natimorto,
a principio ndo haveria conflito entre normas constitucionais, uma vez que o feto nao
tem uma vida, nem expectativa de vida, ndo ha que se falar sobre a tutela do Estado

sobre um direito que nao existe.

E certo que os nascituros tem seus direitos assegurados, mas com a
condicionante de nascerem vivos. No caso do anencéfalo, ele ja é considerado
natimorto, entdo ndo ha um bem juridico a ser protegido, ndo ha direitos a serem

resguardados.

Ao se permitir legalmente ou judicialmente a antecipacéo terapéutica
do parto em casos de anencefalia, ndo se estaria negando o direito a vida do feto,
porque ndo ha uma vida a ser protegida no caso de feto anencéfalo. Essa € uma
razado também pela qual a antecipacdo do parto ndo pode ser considerada crime de

aborto. Nao ha vida a ser protegida, ndo hd um bem juridico em perigo.

Luis Roberto Barroso (apud GOULART, 2006, p. 539) confirma essa

tese:
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A antecipacdo terapéutica do parto em hipéteses de gravidez de feto
anencefalico ndo esta vedada no ordenamento juridico. O fundamento das
decis®es judiciais que tém proibido sua realizacéo, ndo € a ordem juridica
vigente no Brasil, mas sim, outro tipo de consideracdo. A restricdo a
liberdade de escolha e a autonomia da vontade da gestante, nesse caso,
nao se justifica, quer sob o aspecto do direito positivo, quer sob o prisma
da relagcéo de valores: como ja referido, ndo ha bem juridico em conflito
com os direitos aqui descritos. (grifo n&o original)

Contudo, ao proibir que as gestantes realizem a antecipacao
terapéutica do parto, estar-se-ia negando os direitos fundamentais dessa gestante,
estar-se-ia negando o seu direito de liberdade, de autonomia, estaria pondo sua
saude e sua vida em risco, além de que, obrigar a gestante a esperar por nove
meses uma crianca que nao terd vida € submeté-la a tratamento desumano, e isso
fere o principio de todos os principios: da dignidade da pessoa humana, sendo

equiparado a tortura.

Flavia Piovesan (apud PIMENTEL, disponivel em:
<http://www.febrasgo.org.br/anencefaliad.htm>), ao se referir a autorizagdo da

antecipacao terapéutica do parto diz que tal ato:

[...] celebra a prevaléncia dos valores da dignidade humana, da liberdade,
da autonomia e da salude, em absoluta consonancia com os parametros
constitucionais e internacionais acolhidos pelo Brasil. Cabera a mulher, na
gualidade de pleno sujeito de direitos, a partir de suas proprias convicgdes
morais e religiosas, a liberdade de escolha quanto ao procedimento médico
a ser adotado [...]

Mais uma vez ressaltando que, se em casos de estupro o aborto é
permitido, por qué ndo seria permitida a antecipacéo terapéutica do parto em casos
de anencefalia, sendo que o feto anencéfalo ndo tem chances de viver, ja o feto, em

caso de estupro, pode vir a ser perfeito e saudavel?

Assim, ndo ha que se falar em conflitos de principios fundamentais,
porque apenas uma das partes € considerada pessoa detentora de direitos, a outra
parte, nem vida possui. Sobre esse ponto de vista, ndo seria ilegal permitir a
antecipagdo do parto em casos de anencefalia. Autorizando tal ato, estar-se-ia
consagrando os direitos fundamentais, principalmente os direitos de liberdade e de
autonomia de escolha. A decisdo de antecipar o parto deve ser s6 da mae, ou,

guando muito, daqueles que a cercam no ambito familiar.
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4 CONCLUSAO

No Brasil, a autorizacdo para o aborto de feto anencéfalo, ainda hoje
ndo esta pacificada. Foi feito um levantamento de processos judiciais em que houve
pedido de autorizagdo para interromper a gravidez em casos de anomalias fetais
pelo Dr. Paulo Alberto Otto, do Instituto de Biociéncias da Universidade de S&o
Paulo (apud FRIGERIO).

Foram encontrados 263 processos, de agosto de 1996 a junho de
1999. Apenas duas autorizagdes foram concedidas em segundo grau, uma em Belo

Horizonte e a outra em Floriandpolis.

Liminarmente, em 1° de julho de 2004 pelo Ministro Marco Aurélio, foi
concedido a todas as méaes o direito de optar pela interrupcdo, ou ndo, da gestacéo
nos casos de fetos anencéfalos. Contudo essa liminar foi cassada, e depois em
votacao no plenario o STF decidiu pela improcedéncia da ADPF n° 54.

Assim, de acordo com a decisdo do STF, no Brasil ainda é proibida a
antecipacdo do parto em casos de anomalias fetais, tais como a anencefalia, e em
razao disso o Brasil estd em quarto lugar no ranking mundial dentre os paises que
mais apresenta partos de fetos com anencefalia, de acordo com a Organizacao
Mundial de Saude.

Talvez seja preciso amadurecer nossa legislacdo, ndo so para permitir
que a antecipacgdo do parto de fetos anencéfalos seja autorizada, mas como meio de
evitar varios problemas, tais como a violéncia, a desordem, o desrespeito a

sociedade e aos cidadaos brasileiros.

Ademais, é de se cogitar uma responsabilidade do Estado diante de
tantas ocorréncias de fetos anencéfalos no Brasil, uma vez que a maior ocorréncia

dessa malformacéo é decorrente da falta de acido félico na gestante.

Talvez o grande problema seja o descaso do Estado para com 0s seus
cidadaos, descaso daqueles que foram escolhidos para que buscassem o0s

interesses dos cidadaos, mas na verdade s6 almejam o aumento de seus salarios,
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ironicamente altissimos, s6 buscam maneiras de enganar agueles que pagam seus
salarios com falcatruas, burlando licitacdes e a legislacdo. Talvez o problema seja
muito mais sério do que a simples falta de “acido félico”, talvez seja falta de

vergonha e de compaixao para com seus semelhantes.
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