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5. CONGRESSO NACIONAL DE BIOETICA

PALAVRAS DE ABERTURA

Rul NUNES!

z

O tema deste congresso é "Desafios & Sexualidade Humana". E um tema actual que tem
motivado um dos mais intensos debates nas sociedades ocidentais - de que Portuga | € um
bom exemplo - confrontando, no plano da reflex@o bioética, os seus valores nucleares, tais
como a especial vulnerabilidade em que se encontram 0s jovens ha sociedade
contemporanea.

Temas como a interrupcao de gravidez, as diferencas de género, as escolhas sexuais, a
contracepcao de emergéncia ou, mesmo, a educacdo para uma sexualidade responsavel
nao deixam nenhum cidadao indiferente. Por um lado, porque no plano da organizacdo
familiar, a sexualidade, per se, foi considerada durante séculos um tema tabu, pelo que os
adolescentes, ainda hoje, descobrem o seu préprio corpo ao arrepio da evidéncia cientifica
disponivel. Por outro, porque a sexualidade na adolescéncia gera, ainda hoje, sentimentos
de culpa e de responsabilizacdo que em nada contribuem para o exercicio de uma cidadania
responsavel.

Assim, Wilhelm Reich no seu livro "A revolucéo sexual" faz uma clara aluséo a necessidade
de se reformularem os conceitos de sexo e de sexualidade enquanto expressdes basicas da
condicdo humana. Este autor defende que para se alcancar uma verdadeira revolu¢ao social
é fundamental alterar-se a estrutura patriarcal da familia e a consequente repressao sexual.
Sem revolucédo sexual ndo ha revolugdo cultural. Entdo, de acordo com esta perspectiva,
pode deduzir-se que existe um direito & auto- determinagdo sexual como extensdo da
liberdade ética individual.

Porém, o debate em torno da sexualidade humana assume patrticular relevo no plano
politico-social sendo o discurso frequentemente eivado de visBes ideoldgicas
ultrapassadas por vezes, mesmo, contraproducentes. Assim, e no quadro dos valores mais
acarinhados pela sociedade plural e democrética, tais como a autonomia reprodutiva, a
liberdade de escolha, a solidariedade social, e o sentido de responsabilidade, a reflexdo
bioética pode trazer uma nova luz a esta tematica, no pressuposto de gue sdo aceites
distintas mundividéncias sobre o fendbmeno da sexualidade humana, e que s6 o debate
responsével e o consentimento matuo das partes envolvidas legitima a sua prética.

! Presidente do 5.° Congresso Nacional de Bioética
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No plano da educacéo para os valores, a familia nuclear foi, e sempre sera, o garante de
que o melhor interesse dos jovens é genericamente garantido. A sociedade, através do
sistema educativo, compete a tarefa de n&o apenas ensinar, mas, sobretudo educar e
instruir. Educar para uma cidadania autbnoma e responséavel na qual a saude reprodutiva e
a sexualidade humana sédo instrumentais. Aos professores, no exercicio pleno do seu
magistério, cabe um papel proactivo no processo de formacdo global da crianca e do
adolescente. Pois, "ser responsavel" também se aprende, pela palavra e pelo exemplo, de
pais e de outros formadores, no quadro de uma informacdo cabal sobre os contornos
fisiologicos da reproducdo humana e do exercicio pleno da sexualidade. Recorde-se que,
de acordo com a deciséo n. 647/96/CE do Parlamento Europeu e do Conselho da Europa,
"a informacao dada as criangas e aos jovens deve comecar desde cedo no contexto geral
da informacéo sobre higiene, sexualidade e educacgédo para a saude".

Assim, é com particular satisfacdo que a Associacdo Portuguesa de Bioética, e 0 Servico de
Bioética e Etica Médica abordam este tema no 5° Congresso Nacional de Bioética onde
médicos, psicologos, juristas, tedlogos, eticistas, mas, também, politicos e sociélogos
abordam o complexo dominio da sexualidade humana sem preconceitos ideolégicos nem
falsos pressupostos. Este é o melhor contributo que a bioética pode dar para a construcao
de uma sociedade plural.
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A FORMACAO DA PESSOA E O DEVER DE CIDADANIA

VITOR FEYTOR PINTO?!

Este tema, num congresso de ética, supde uma reflexdo profunda a trés niveis: o da pessoa
humana, o da formacéo integral e o da cidadania. Assim sendo, propde-se trés pontos de
analise:

Quem € a pessoa humana;
A necessidade de uma formacao integral das pessoas:

A construcdo da nova cidade para uma cidadania assumida.

Quem é a PESSOA HUMANA

Em ética toma-se necessario fazer a distin¢cdo entre ser humano e pessoa humana e
definir os contornos da identidade e da diferenca de uma e outra. Os direitos
humanos referem-se sempre ao ser humano, os instrumentos juridicos falam da
pessoa humana.

Ha varias formas de ver o ser humano. Podem analisar- se quatro concepcdes:
monista, dualista. triadica ou global. Numa viséo integral, ultrapassa-se em muito a
simples ideia de uma relacdo entre o corpo e o espirito. Exige-se olhar para'-0 EU e
a sua CIRCUNSTANCIA" (Ortega e Gasset).

O ser humano tem caracteristicas especificas e diferenciadoras. E um ser em
projecto, um ser decididor, um ser simbolizador, um ser em relacdo, um ser em
crescimento, um ser em necessidade. O ser humano distingue-se a varios niveis dos
outros seres. Ele ndo é apenas "um animal racional ", o que daria dele uma visao
redutora, € muito mais.

4. O ser humano, assumido como pessoa, tem direitos e deveres. Conhecer uns e

outros é indispensavel para definir as dimens@es da cidadania e da responsabilidade
da vida comum, no meio da cidade.

E indispensavel a FORMACAO INTEGRAL DA PESSOA.

1. O desenvolvimento da pessoa implica a sua formacdo. isto €, a sua educagéo. Ha

trés tipos de educacdo: educacdo tradicionalista, assente em regras. habitos
adquiridos, normas de comportamento; a educacdo utilitarista voltada para os
interesses seja ideolégicos, sociais ou mesmo econdmicos; e a educacao
personalista, atencdo a pessoa humana, a sua realizagéo integral.

A educacdo personalista poderia definir-se assim: a formacéo integral da pessoa,
através da assimilagao sistematica e critica da cultura” (Card. Saraiva Martins). Como

! Coordenador Nacional da Comissdo Nacional da Pastoral da Saude
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educacao integral, supde a atencdo ao desenvolvimento fisico, psicoldgico, cognitivo,
social, politico, econémico, cultural. No processo educativo, toma-se indispensavel a
atencao a todos os aspectos da vida da pessoa humana.

3. A necessidade desta formacdo integral implica uma atengdo privilegiada a
liberdade na responsabilidade. A liberdade é muito mais do que a capacidade de
opcao, é sobretudo a disponibilidade para o servico do bem comum. Escolher entre
duas situacdes, optando por aquela que sirva o interesse, o bem de todos, € um

desafio da maior projeccdo e que abre a porta a verdadeira cidadania, a
responsabilidade na construcéo da cidade.

4. A educacdo tem coordenadas: é coextensiva a vida toda do homem, constréi-se no
dialogo responsavel com todos, insere-se nos grandes problemas em presenca na
sociedade. Esta educagdo tem necessariamente uma vertente ética. Supera a
repeticdo das tradigOes, vence a tentagdo dos interesses individualistas, abre-se ao
servico da pessoa humana, de todas as pessoas, em todas as circunstancias.

. A CIDADANIA assumida, na construcdo da cidade nova.

1. A cidade esta a envelhecer porque se multiplicam os individualismos pessoais e de
grupo. S6 numa cidade velha existem a corrupcao econémica, a exploracao dos mais
fracos, o abuso das criancas, os 6dios e as violéncias, as injusticas e as opressoes.
Uma cidade nova é a sociedade onde mora a justica e a paz. Os quatro pilares do
da paz sado precisamente a verdade. a liberdade, a justica e 0 amor.

2. A cidadania ndo pode ser vista como uma obrigacdo, devera antes ser olhada com
um objectivo para o qual se tende e que é urgente construir. Em cidadania, as
pessoas comprometem-se, o que supde o respeito pela dignidade de cada ser
humano, quem quer que seja, a dindmica da relacdo humana enriquecida até a sua
expressao maxima, o compromisso na actividade humana, sempre eficaz na medida
da competéncia de cada um.

3. A cidadania requer a promocao dos valores sociais: a tolerancia que é o respeito pela
diferenca, a convivéncia que é a aceitacdo das diversidades no viver comum, o
didlogo que é a abertura a complementaridade do outro, a solidariedade que é a
perda responsavel para o bem dos que precisam. E nos valores sociais que se
constroi a cidadania.

4. A cidadania ndo pode ser apenas um projecto, tem de ser uma conquista de todos
0s membros da sociedade que tém responsabilidade por ela.
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HEALTH EDUCATION AND REPRODUCTIVE AUTONOMY

DANIEL WIKLER*

Reproductive autonomy is a rallying cry for those opposed to state control over fertilit y and
sexual behavior. As such, it signifies the absence of constraint, a negative liberty. As a
positive liberty, autonomous action in regard to reproduction is a power: not merely the
freedom to do as one pleases, but the capacity to deliberate, to use information appropriately,
to weigh moral concerns, and to aspire to the status of a free, responsible, consistent, and
compassionate moral agent.

What is the role of health education in regard to reproductive autonomy, in both of these
forms? What should be its goals, what are its moral requirements, and what relation should
it bear to the contingent goals of those holding political power? The moral norms for health
education are surprisingly difficult to specify even in less complex fields of health care.

Health promotion in many cases necessarily relies on slogans and emotional appeals rather
than learned treatises, and so cannot be held to the sarne standards of completeness,
neutrality, and literal truth that can be demanded of other kinds of health information.
Reproductive autonomy is an unusually difficult instance in part because the health aspects
of reproductive decisions are often not the most prominent among the concems of patients
or the state. Women seeking contraception or abortion, for example, are usuall y not ili,
though they tum to doctors for assistance. Moreover, reproductive decisions involve other
parties more intimately than most health decisions do the child that might be bom, and also,
in the view of most opponents of abortion, also the fetus.

The role of health educators when the interests of those who might be affected are in conflict
is necessarily different from the standard case in which a person' s health decisions are
largely self -regarding. And, depending on how the stance that health educators decide to
adopt in regard to these conflicts, health education in support of reproductive autonomy may
kindle a struggle between health professionals and the state. These circumstances
guarantee that differences over the content and goals of health education in regard to
reproductive autonomy will not be easily resolved. Still, we can survey the terrain that is
contested and, beginning with our common dedication to truthfulness and scientific accuracy,
attempt to determine how far the disputants can follow the same path, building on their
dedication to professional ideas and to the wellbeing of those whose health they seek to
promote.

1 Harvard School of Public Health
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ABORTAMENTO: FRONTEIRAS DE UMA REALIDADE
PERSPECTIVA ETICA

DANIEL SERRAO

O abortamento, como anulac¢do de uma gravidez normal por decisdo de uma mulher normal
e em relacdo a um feto normal. ndo é, obviamente, uma situagcdo que pertenca ao universo
da actividade profissional dos médicos. A estes cabe-lhes diagnosticar e tratar as pessoas
doentes, cura-las quando possivel. alivia-las e acolhé-las sempre.

A gravidez ndo € uma doenca, a mulher gravida ndo esta doente. Esta, sim, a tornar real um
profundo dever biolégico, geneticamente fixado em todas as espécies gonocdricas, que leva
a conjugacao da forma corporal masculina com a forma corporal feminina, em ordem a
procriacdo. A procriacdo € um poderoso processo bioldgico, inscrito no genoma humano tal
como esta inscrito no genoma de todas as espécies vivas gonocoéricas, e que comeca a
exprimir-se no zigoto pelo dimorfismo cromossémico, xx para o ser humano feminino, xy
para o masculino, prossegue com todas as modificacbes que vai sofrendo o corpo do
embrido e do feto, desenvolve-se apds o nascimento e completa- se até ao fim da puberdade
guando homem e mulher estdo aptos para procriar.

Sobre este processo bioldégico - natural os seres humanos. inteligentes e socializados.
construiram. ao longo de milénios. uma valorizacdo cultural da procriacdo natural. Sobre o
gue era apenas genitalidade procriativa as sociedades humanas construiram e apoiaram
uma riquissima estrutura de valores - afectivos, emocionais, sentimentais, racionais, sociais
e religiosos -, todos concorrendo para 0 conceito muito amplo de sexualidade humana. Os
antrop6logos mais rigorosos tém concluido que em nenhum grupo humano, mesmo os que.
no momento actual, vivem ainda em periodo civilizacional neolitico, apresenta a procriacdo
limitada apenas a genitalidade. Pelo contrario a relacdo sexual €, desde a juventude, objecto
de grande preocupacéo cultural e os rituais que a descrevem, a ensinam e a acompanham
tém poder magico e sao estruturantes, contribuindo, de forma decisiva, para a coeséo social;
mesmo nos grupos humanos de pequena dimensdo numérica e em fase cultural muito
atrasada. A dimens&o cultural e humana da genitalidade deve chamar-se sexualidade e o
valor socialmente atribuido e reconhecido a sexualidade humana radicou. sempre. na
procriagao.

A procriacdo, apoiada no prazer genital e corporal do encontro entre homem em mulher, era,
no tempo pré-histdrico, um objectivo bioldgico e natural, mas passou a ser uma hecessidade
humana. cultural e social. cumprida e apoiada, ao longo de milénios, das mais diversas
formas. A estrutura social, que hoje designamos por familia, e que, de facto. tem revestido
diversas formas consoante os tempos e as culturas, tem a sua origem na procriagao; a cria
humana. porque é inviavel e biologicamente prematura quando nasce. carece do apoio
imediato de uma estrutura de suporte vital que é a familia humana. Estudos antropoldgicos
mostram que em grupos humanos de pequenas dimens@es numéricas. a tribo, é uma
espécie de familia alargada com rituais de matuo apoio das mulheres que procriam, mas a
expansao numérica faz aparecer a familia nuclear como unidade constitutiva do grupo social
organizado em povo, nac¢do ou estado. A familia, ndo sendo uma estrutura geneticamente
fixada, tem uma representacdo mitica e oral constituindo-se como tradi¢do, culturalmente
transmitida de geracdo em geracao, e que evolui, necessariamente, no tempo.
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No tempo de uma cultura que direi pés-moderna (sem grande rigor) em que € possivel e facil
praticar a relagdo genital sem que ocorra procriacdo, porque a mulher foi tornada
artificialmente infecunda, nesta cultura passou a valorizar-se o prazer, que a relacdo genital
naturalmente produz, como o primeiro, 0 mais importante ou, talvez, o inico motivo para o
encontro entre um homem e uma mulher. Mas, porque o prazer corporal &, natural e
biologicamente, fugaz e auto-limitado. a cultura pdés-moderna desenvolveu. estd a
desenvolver. toda uma industria pornografica que vai da literatura aos jornais e revistas as
televisGes, indlstria cujo objectivo € apoiar os pobres seres humanos ja desiludidos e
enfastiados do prazer puramente genital, tentando que os seus 6rgaos genitais consigam
um desempenho que o uso natural ja lhes ndo proporciona. Do Viagra. um prodigioso
sucesso financeiro para a Indastria farmacéutica, as propostas de acrobacias genitais que
sdo outro sucesso financeiro para a industria pornogréafica. tudo € produzido para que
homens e mulheres que se unem no plano estritamente genital. possam obter o prazer
genital orgasmico que exclusivamente procuram.

Quando, neste clima cultural p6s-moderno, ocorre, uma gravidez, numa adolescente
ingénua. numa mulher casada imprevidente, numa vilva sexualmente activa, numa mulher
madura solteira e promiscua ou -mesmo numa profissional de prostituicdo, ha aqui um
formidavel desafio a sexualidade humana que é o de desejar e procurar um abortamento,
tirando do Utero e destruindo o embrido ou o feto que nele estava a desenvolver-se. O
desenvolvimento fetal esta dependente do programa genético intrinseco do feto, em
interaccdo. epigenética, com componentes bioldgicos, de origem materna. O embrido, antes
da nidacao uterina, como o feto, antes do nasci mento ou como o recém-nascido. sao seres
vivos da espécie humana. biologicamente autonomos e com uma identidade genética Unica
e insubstituivel. O embrido, in vitro, no laboratorio de biologia da reproducéo €, obviamente,
um ser humano auténomo. O feto, durante o periodo de desenvolvimento no Gtero feminino,
continua a ser autonomo no plano biolégico. Nao €, de toda a evidéncia, corpo da mae que
o alimenta através da placenta.

Estas breves noc¢8es de biologia do desenvolvimento sdo essenciais para uma reflexédo ética
naturalista, imanente, cientificamente bem apoiada. Outros niveis de reflexdo ética foram
importantes quando o desconhecimento desta biologia levava a procurar no nivel
transcendental da filosofia, da antropologia cultural ou das religi6es, uma forma de proteger
0 nascituro da morte intencional. Sendo que esta protec¢do € naturalmente desejada, em
primeiro lugar pelo casal procriador, com relevo para a mulher-méae, depois pela protecgéo
médica materno-fetal e, finalmente. pela sociedade. representada pelo Estado e pelas
organizacdes da sociedade civil que tém o dever de proteger os nascituros e as maes. antes
e depois do nascimento.

Tem-se dito - e eu concordo - que a qualidade ética de uma sociedade humana pode-se
medir pela forma como organiza e disponibiliza os cuidados materno-infantis, as gravidas e
aos recém-nascidos e os cuidados paliativos a pessoas idosas. dependentes. e aos doentes
terminais. incuraveis e moribundos.

s

Proteger o embrido e o feto - tal como proteger a pessoa em estado terminal - é, nas
sociedades modernas, um dever ético, de ética pessoal. subjectiva. auto-consciente, mas
também social, de ética da sociedade que procura realizar o melhor bem dos seus membros
por meio de instituicbes justas.

Que fundamentos invocar para esta proteccao?
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Na filosofia transcendental, de Aristételes a Kant, passando por S. Tomas de Aquino, 0
respeito ético pelo embrido fundamenta-se no conceito de poténcia. E assim: o zigoto tem a
poténcia necessaria para se exprimir como pessoa, no tempo futuro; logo ele é, no tempo
presente, ontologicamente, pela sua natureza substancial. pessoa; embora ainda néo se
exprima como tal no plano comunicativo. ou seja. hdo pode exprimir. comunicativamente,
aos outros, a pessoa que ja é.

O rigor filoséfico deste argumento tem sido prejudicado - e. em consequéncia. 0 seu valor
heuristico tem sido enfraquecido - pela confuséo, talvez intencional, entre poténcia ou
potencialidade e possivel ou possibilidade, como probabilidade. Ora. poténcia é qualidade
intrinseca do ser que passard sempre a acto, se forcas exteriores o ndo impedirem.
Enquanto que a possibilidade se transforma em realidade exactamente e s pela ac¢do de
forcas exteriores. Exemplificando: eu tenho a possibilidade de ser Presidente da Republica
se os eleitores que tém a poténcia de me eleger votarem em mim. Na monarquia absoluta o
filho do rei nascia com a poténcia de ser rei, ap6s a morte do seu pai, excepto se 0s
revolucionarios Ihe cortarem a cabega ou o meterem numa masmorra para toda a vida.

E necessario compreender com rigor o argumento filoséfico da poténcia do embrido, sendo
certo que, no momento actual, este argumento antigo encontra algum suporte no dogma
central da biologia molecular -ADN- ARN- proteinas. e na teoria geral da evolu¢do dos
hominideos como espécie triunfante e dominadora; ndo obstante a inospitalidade dos meios
e dos ambientes onde 0 homem se instalou. desde os tropicos as planicies geladas do Artico.
ele é sempre e apenas homem. pela poténcia da informacéo escondida no seu genoma.

Na antropologia cultural a ética da proteccdo do nascituro exprime-se na invencao da
estrutura familiar, como ja referi, estrutura que cruza horizontalmente todas as culturas,
evoluindo muito lentamente no tempo. No tempo actual e ho nosso Pais ha quem faca uma
leitura catastrofica da evolugdo da familia nuclear como estrutura de proteccéo da procriacédo
e encontre, aqui, a causa para o abortamento a pedido da mae. Em termos de antropologia
cultural e social a mulher-mae, ao decidir fazer-se abortar, embora possa ser parte de uma
familia e seja membro de uma sociedade humana destaca-se destas duas realidades,
excluindo-se delas e assume-se como sede, Unica e exclusiva, de decisao. invocando o valor
da liberdade e o principio da autonomia.

Desvinculada da relacdo familiar - ou porque esta ndo existe ou porque foi rejeitada como
condicé@o prévia a decisdo de fazer-se abortar - e desinserida de qualquer compromisso
com o grupo social do qual voluntariamente se exclui, a mulher gravida decide
solitariamente, na sua auto-consciéncia perceptiva e cognitiva, a decisao de se fazer abortar.

Como qualquer decisdo humana esta de se fazer abortar serd quase sempre em rigor uma
deciséo ética porque resultar4 de ponderagéo prévia de valores pessoais. Valores apenas
pessoais e individuais porque a mulher-mae decide em solitude, em autonomia. fechada
sobre si prépria como lugar Unico para decidir.

E apropriado incluir aqui um breve comentario ao valor da liberdade e ao principio
autonomia, no quadro do exercicio da capacidade ética por meio da qual se constr6i um
juizo valorativo que, depois, formata uma deciséao.

O valor liberdade refere-se ao exercicio da inteligéncia reflexiva e simbolizadora para a
criacdo dos contetdos da auto-consciéncia, refere-se ao pensamento do homem moderno
tal como o explicita muito bem Merlin Donald. Esta liberdade € absoluta em relagdo aos
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outros homens - "ndo ha machado que corte a raiz ao pensamento” - mas € condicionada
internamente pela qualidade material do cérebro - o débil mental ndo produzi r& um
pensamento livre. o dependente de alcool ou de drogas também n&o e aquele que esta no
centro de uma depresséao grave ou de uma emogao violenta vé muito limitada a possibilidade
de exercer. de forma livre, a capacidade mental para a geragdo de um pensamento livre,
autenticamente livre.

Sao estas limitacBes internas - e s6 enunciei algumas - que tomam problematico o exercicio
da autonomia como suporte de uma decisdo eticamente sustentada.

Neste contexto direi que a decisdo de se fazer abortar ndo € nem livre nem autbnoma, mas
sempre condicionada por factores externos e por constricbes internas. Quem tenha
experiéncia - e eu tenho alguma - de acolher mulheres-mées durante o processo da tomada
da decisé@o de se fazerem abortar ou tenha préatica de iniciar e manter um diélogo, dificil,
doloroso, mas humanamente muito rico, apés um abortamento consumado, sabe que a
decisdo de se fazer abortar n&o € livre nem é auténoma. E certamente expresséo da vontade
daguela pessoa, naquela circunstancia, mas o processo de formacéo dessa vontade nao
passa pelo valor liberdade nem exprime o principio ético da autonomia da pessoa. Os
valores sdo quase sempre valores de conveniéncia, expressos ou ocultados, e 0s principios
sdo. em regra. pragmaticos e instrumentais.

Do ponto de vista da ética individual a decisdo de se fazer abortar ndo parece que possa
apoiar-se naqueles valores e naqueles principios que. no entendimento quase geral de
antropélogos filosofos - com excluséo do ponto de vista muito especial de Peter Singer - sdo
raiz e substancia da dignidade humana.

Sob o ponto de vista da ética social que é, de certo modo, uma avaliacdo externa da
eticidade das decisfes pessoais , baseada nos valores que sustentam a coesao social, a
deciséo individual de uma mulher se fazer abortar é vista de formas diversas que podemos
sintetizar, grosso modo, em quatro niveis:

1- Aceitacdo. como uma banalidade quotidiana, da decisédo pessoal das mulheres-maes
se fazerem abortar. Ou seja, a decisdo e o acto de abortar sdo socialmente aceites
e, em consequéncia, praticados, sem qualquer limitacdo, por médicos que estédo de
acordo com esta opcao social e se disponibilizam para o executarem. Foi 0 caso em
muitas das Republicas soviéticas durante a vigéncia da URSS.

2- Tolerancia, com limitacdes legais. particularmente o controlo dos motivos que levam
a mulher-mée a decidir fazer-se abortar e a fixacdo do tempo de vida do feto durante
o qual poderé ser ainda destruido, proibindo essa destruigdo para além do ultimo dia
do prazo de disponibilidade. Esta fixacdo de tempo € arbitraria e ndo conhecgo qual é
o fundamento deste normativo que é. alids. variavel. nas diversas legislacdes. E o
caso de muitos paises europeus e noutras partes do mundo.

3- Proibicdo nos casos de gravidez normal, mas autorizacdo em casos especiais em
gue h& anormalidade do processo de gravidez, da mée - com perigo real e objectivo
para a sua vida, ou afectacdo grave da sua saude fisica ou psiquica - do filho,
portador de graves defeitos genéticos ou epigenéticos, ou da propria génese do
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estado gravidico como € o caso da gravidez resultante de uma relacéo sexual obtida,
forcadamente e por meios violentos, com violagdo da dignidade da pessoa, no plano
fisico, afectivo e espiritual.

Nestas condicbes a intervencdo médica, obtido o consentimento informado da
mulher- mae ndo seria penalizada ao contrario do que é prescrito no Codigo Penal
para as situacfes de gravidez normal. No entanto estas razdes de suspensdo da
ilicitude do acto sao condicionadas por prazos de vida do feto para além dos quais o
feto nfo esta disponivel legalmente. para ser destruido. E por exemplo o caso de
Portugal e de alguns outros paises europeus e noutras partes do mundo.

4- Proibicéo total de qualquer acto ou omissdo do qual resulte a morte do embrido ou
do feto numa situacao de gravidez, seja qual for o tempo de vida cujo inicio € marcado
pela constituicdo de um zigoto resultante da conjugacdo do material genémico do
ovécito com o do espermatozéide. E o caso de alguns paises da América Latina e de
outros paises, actualmente pouco humerosos, noutras partes do mundo.

O objectivo desta categorizacdo nado € o de fazer um exercicio de direito comparado mas
tdo-somente o de registar que, em termos da avaliacdo ética, ou de eticidade social, da
decisdo de uma mulher-méae se fazer abortar ha posturas societérias diversas mas com
representacdo, no normativo juridico, apenas das que sdo maioritarias quando se trata de
sociedades livres e democraticas. Mas ndo devemos esquecer que no interior de cada uma
dessas sociedades. democraticas e livres, ha opinides discordantes da opinido maioritaria.
Em termos de ética democratica a maioria faz lei e esta lei é imposta a todos os cidadaos
mesmo aos que, individualmente, a ndo aprovam. No caso do abortamento a lei o que faz é
permitir um comportamento que, sem a lei permissiva, seria, naturalmente, condenado pelo
corpo social. O que significa que mesmo nas sociedades mais permissivas a mulher-mae é
absolutamente livre para ndo se fazer abortar nunca se for esta a sua decisédo pessoal. Com
excepcao do caso da China onde, contra os direitos humanos, a mulher-méae pode ser
obrigado a abortar.

Portanto, a lei, ao permitir actos de abortamento sem 0s punir, em certas circunstancias e
condi¢des, ndo esta a branquear o acto em si, que continua a ser eticamente inaceitavel em
termos de ética individual, esta a acolher uma posi¢cdo maioritaria de ética social que
considera que a sociedade pode tolerar a pratica de actos eticamente condenaveis quando
praticados em determinadas condi¢fes e circunstancias. Estas condi¢des e circunstancias
ndo vao modificar a natureza nem a ndo- aceitagdo ética dos actos apenas condicionam
uma outra hierarquizacdo de valores, na perspectiva social, que coloca valores
circunstanciais e casuisticos acima do valor da vida do embrido e do feto.

Deve ainda abordar-se a questdo da decisdo de a mulher-mae se fazer abortar e do acto de
abortamento na perspectiva de uma ética transcendental fundamentada na fé em verdades
absolutas reveladas aos homens por mediadores e com origem numa entidade exterior que
nao pode ser directamente conhecida, existem, actualmente. milhares de mediadores que
se arrogam o privilégio. excepcional, de serem mediadores e intérpretes das verdades
comunicadas por uma entidade exterior que se organizam em estruturas formais que se
designam por religides (ou seitas na perspectiva das religibes mais antigas e consolidadas).
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A pertenca a uma fé e a vivéncia segundo as normas deduzidas das revelagfes é um direito
constitucionalmente garantido nos paises democraticos e livres, em pé de igualdade com os
cidaddos que ndo tém nenhum vinculo a nenhuma forma de fé religiosa.

Nos paises europeus e em Portugal temos cidaddos que se reclamam da fé no catolicismo
- gue entre nods sao, tradicionalmente, a maioria, a ajuizar pelos dados do ultimo censo
populacional - na Igreja Ortodoxa, na Igreja Reformada inglesa, no protestantismo de raiz
luterana e noutras igrejas protestantes. na Tradicdo Judaica, com as suas variantes de maior
ou menor ortodoxia e na religido islamica.

Todas estas Igrejas e tradicfes religiosas tém normas diversas quanto a decisdo de a
mulher-mée se fazer abortar e ao acto do abortamento fisico, a natureza do embrido e do
feto, a responsabilidade da maternidade. aos rituais de purificacdo, aos interditos, as
obrigacbes, assumidas perante 0 representante da Transcendéncia, pelo casal,
nomeadamente quanto a fidelidade e a procriacdo, normas estas que sendo de origem
religiosa obrigam os fiéis de cada religido e sO eles. Na sua diversidade estas normas
ilustram a dificuldade das religibes, ndo apenas no momento actual, mas ao longo da
histéria, em lidarem com os problemas complexos da sexualidade, por esta constituir, ao
mesmo tempo, uma expressao da corporeidade e da espiritualidade dos seres humanos. O
equilibrio entre estas duas expressoées é dificil, em cada ser humano, ao longo das etapas
temporais da sua vida individual e na relacdo com o outro e é dificil no plano social. A
permanéncia, persistente. e até em expansédo, da prostituicdo feminina e masculina, em
paises desenvolvido s e muitos deles com maioria de cidadaos que se afirmam catélicos. é
um sinal inequivoco da dificuldade de harmonizar. na pessoa. em cada momento. a
expressao corporal e a expressao espiritual da sexualidade. Apesar de tantas intervencdes
de caracter preventivo que a sociedade exerce sobre os cidadaos.

A persisténcia de decisdes e actos de abortamento, nos paises europeus, quer as leis sejam
permissivas. como no Reino Unido. quer ndo sejam, indica que o problema néo é juridico,
mas ético. Nao tem a ver com o interdito legal, mas com uma deciséo individual apés
ponderacao de valores, ou seja, com uma decisdo ética. O interdito apoiado em valores
religiosos, como é o caso do catolicismo face aos catdlicos. s6 € respeitado quando a
mulher-mae, por si propria ou com a ajuda dos seus irmaos na Fé, coloca o valor do seu
embrido ou feto, acima de todos os valores pessoais ou sociais que a poderiam levar a

decisao de se fazer abortar.

Em Portugal, infelizmente e ndo obstante a adesao maioritaria dos cidadaos a fé na religiao
catélica, o numero de mulheres-méaes que decidem fazer-se abortar € muito grande.

O estudo de epidemiologia dos actos de abortamento de Maria Teresa Tomé, publicado em
1988 e que é uma dissertacdo de mestrado em Saude Publica apresentada a Faculdade de
Medicina de Coimbra, mostra que, na regido do Centro Litoral, o abortamento foi procurado,
em 40,2% dos casos por mulheres casadas ( 86,6%), com idade média de 33,6 anos e 0
motivo invocado foi o de ndo querem mais filhos! As que alegaram ser jovens e ainda
estudantes, foram 32,4%. com uma idade média de 19.3% tendo a mais nova 16 anos. Os
motivos sociais como justificativos da decisao de se fazer abortar foram invocados somente
por 6% das mulheres. 52.6% das quais eram solteiras. Inquiridas sobre qual o método anti-
concepcional que utilizavam 87,2% informaram n&o utilizar qualquer método!
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A realidade do abortamento constitui, no seu dramatismo humano, um claro desafio ético
individual e de ética social. E também interpela, com muita forca, qualquer ética com
fundamento religioso.

Sendo a decisdo de abortar e 0 acto de ser abortada consideradas pela generalidade dos
eticistas como um mal que deve ser evitado, a atitudes pessoais e sociais de prevencao
deste mal sdo eticamente exigiveis as pessoas individuais. as sociedades e aos poderes
politicos.

Penso, sinceramente. que o estudo de Maria Teresa Tomé na Regido do Centro Litoral.
cujas informacBes drasticamente resumi, tem informacgfes bastantes para uma leitura
rigorosa da realidade do abortamento e para motivar pessoas e instituicdes a trabalhar, com
gualidade e persisténcia, em programas de prevencdo das situacdes de gravidez que tém
alto risco de levarem a decisdo pessoal de abollamento e em programas de protec¢cao das
situacbes de gravidez em que a mulher-mée declara querer abortar, analisando os motivos
dessa vontade e procurando anula-los. E ainda no acolhimento p6s-aborto; no estudo refere-
se que 44% do total fizeram-se abortar na 12, 22 e 32 gravidez, isto €, sempre que estiveram
gravidas, usando o abortamento como método de regulacdo da natalidade.

Nao é eticamente aceitavel cruzar os bracos, esconder-se atras da afirmacdo de que a
decisdo de abortar sempre existiu ou de que o Cédigo Penal resolve a situacédo e tranquiliza,
hipocritamente, a sociedade. Penso, convictamente, em termos simplesmente éticos, que a
decisdo de uma mulher- mae se fazer abortar é evitavel e que as sociedades modernas e
evoluidas, cultas e responsaveis. ttm 0s meios necessarios para a evitar. Assim decidam
usa-los.

Termino citando a Dr." Margarida Neto, Psiquiatra:

"Somos complexos. A maternidade é também o espelho desta complexidade. Desejar um
filho nem sempre é igual a aceita-lo. Desejar estar gravida nem sempre € igual a gostar de
estar de gravida. Nao desejar um filho nem sempre € igual a ndo o aceitar. Pode-se aceitar
um filho que néo se desejou".
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MEDICINA E GENERO

JULIO MACHADO VAZ

Desde sempre a Medicina em geral e a Sexologia em particular foram incapazes de evitar a
colonizagdo por discursos culturais dominantes quer tornaram uma miragem a tao
apregoada “isencao cientifica".

Pelo contrario, assistimos ao refor¢o de verdadeiras ideologias sobre as sexualidades, com
as inevitaveis consequéncias ao nivel da investigacéo, da pratica clinica e de processos
sociais de estigmatizacao.

Tal desmentido da assépsia do que Foucault apelidou de "regard médica!" sera baseado em
exemplos concretos, que, - desejavelmente ... -, proporcionem uma reflexdo menos ingénua
sobre o estado da Arte.
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ESPACO JOVEM
ATENDIMENTO A JOVENS NA AREA DA SEXUALIDADE

MARCILIA TEIXEIRAY; SILVIA TORRES?; VANDA PATRICIO!; RAQUEL REIS*; MONICA
FERNANDES?; JOANA SANTOS?; DELFINA LEITE?; TERESA OLIVEIRA!

O Espago Jovem € um Centro de Atendimento a Jovens (CAJ), localizado na Maternidade
Julio Dinis. que funciona desde 1994. em cooperag¢ao com a Associagéo para o Planeamento
da Familia (APF). Sempre com um médico e uma psicéloga clinica, sdo efectuados
atendimentos a jovens de ambos 0s sexos até aos 23 anos, de forma gratuita. anénima e
confidencial, na area da sexualidade e do planeamento familiar. Sdo prestadas informacdes.
sobre doencas sexualmente transmissiveis, métodos contraceptivos ou comportamentos de
risco; fornecidos métodos contraceptivos; efectuados exames ginecolégicos; ou prestado
apoio psicoldgico e/ou médico a situacdes de risco, como a gravidez na adolescéncia. A
mesma equipa efectua também, com caracter regular, accdes de formacgédo escolares, quer
na instituicdo, quer nas escolas da area de influéncia.

Com uma média de 330 atendimentos por més, o Espaco Jovem efectuou, durante o ano de
2003, 3940 atendimentos a jovens e varias accdes de formacao a escolas.

Neste trabalho, pretende-se analisar as estatisticas referentes as caracteristicas sécio-
demogréficas e clinicas dos jovens que recorreram a este centro durante o ano de 2003 e
abordar as acc¢fes educativas realizadas pelos técnicos do CAJ.

O conhecimento e a analise destes dados poderdo alterar a atitude e a abordagem da equipa
do CAJ, permitindo responder de forma mais adequada aos desafios que uma sexualidade
responsavel coloca aos jovens de hoje.

1 Maternidade Julio Dinis
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A SEXUALIDADE POS-MODERNA

MONICA ALEXANDRE DE SOUSA FERREIRA LIMA?

Na pos-modernidade. o desenvolvimento e implementagcdo do relativismo, hedonismo e
permissividade, abriu caminho a uma revolucao axiolégica na sociedade contemporanea
mais especificamente no ambito das relagbes afectivas. A sociedade em que vivemos é uma
sociedade plural em que coexistem, sobre esta matéria, valores muito diversos.

No ambito ético, os debates sobre a sexualidade, ndo sdo descurados, mas comegam a ser
tomados de uma forma fragmentaria pois, ndo se trata agora de proibir colectivamente, ha
que respeitar as preferéncias de cada um. Segundo Lipovetsky, o campo da Etica mergulha
agora em "perspectivas e avaliagdes antagonicas, a partir do mesmo terreno da liberdade
individualista."?

Se um dia, se relacionou o0 sexo com o pecado, hoje, dado o individualismo permissivo que
se patenteia a sexualidade transformou-se num instrumento indispensavel as sociedades
consumistas. A bandeira da liberalizacdo sexual é a defesa de que tudo é aceitavel,
permitindo a livre exploracdo do corpo e dos seus impulsos libidinais. O corpo deve ser

cuidado, amado, respeitado, explorado, segundo um ideal novo de dignidade -a sua nudez!

Vivemos numa ambiéncia que insiste em conjugar sexo com amor, cujo casamento da
origem a relacdes desumanizadas. O individualismo e egocentrismo vigentes propiciam
"uma sexualidade sem esforco”, sem interesse, onde a intimidade e interactividade do amor
sdo inexistentes. Estamos perante, em todas as suas modalidades, um tempo muito
exigente, que alerta para a responsabilidade, cooperacao e liberdade dos individuos.

Face a este panorama, toma-se proeminente reflectir acerca da sexualidade a luz duma
filosofia humanista assente na defesa do pluralismo ético, da liberdade de escolha e dos
direitos humanos, de forma a possibilitar a estruturacdo de atitudes responséaveis no
relacionamento sexual.

1 Aluna do Il Mestrado em Bioética - Faculdade de Filosofia de Braga, UCP.
2 |bid. Lipovetsky. p. 91.
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O ESPELHO: REFLEXAO SOBRE AUTOESTIMA NA
ADOLESCENCIA E O CONSUMO DE DROGAS

ANTONIO JOSE DE ALMEIDA MIRANDA

Sendo a Toxicodependéncia um grave flagelo que atinge a sociedade, este trabalho constitui
uma abordagem da Autoestima na Adolescénci a, de uma forma genérica, leve e de facil
compreensdo, convidando os ouvintes a fazer uma reflexado profunda, procurando analisar
os factos subjacentes a este problema, que ndo se centra apenas na droga mas que vai
mais longe, as raizes da prépria sociedade, as normas e comportamentos sobre 0s quais
esta assente.

O espelho constitui a imagem simbdlica do préprio individuo e da sua vida, servindo de
suporte analitico ao reflectir (ou ndo) a imagem do jovem e os moldes em que isso é feito.

Este trabalho ndo tem quaisquer interesses moralistas, apenas e sO convidar o leitor a
reflexdo, analisar os erros e promover solucdes, pois, s6 assim podemos viver todos num
mundo melhor.

S&o0 objectivos deste trabalho:
+ Analisar que factores estéo ligados ao consumo de droga;
+ Analisar de que forma a didspora individuo-grupo-familia influencia o consumo;

« Compreender a relacdo entre autoestima e o consumo de substancias na
adolescéncia;

+ Servir de plataforma de discussao para melhor compreender este fenémeno.

LIVRO DE RESUMOS 5.2 CONGRESSO NACIONAL DE BIOETICA 21



A EDUCACAO PARA OS VALORES E PARA UMA
SEXUALIDADE RESPONSAVEL

MIRIAM GONZAGA?; CATARINA CANARIO?; IVONE DUARTE?; MIGUEL RICOU?; RUI
NUNES?

A escola constitui-se actualmente ndo s6 como um espaco de aprendizagem e de
convivéncia social, mas essencialmente como um lugar de interacgao, relacdo, cooperacdo
e resolucdo de conflitos, procurando, no limite, educar cidadaos participativos e
responsaveis, através do questionamento constante de comportamentos, atitudes e valores.

Assim. torna-se urgente uma intervencéao eficaz, no sentido de uma formacéo integral, que
promova o desenvolvimento pessoal, social, afectivo e cultural de cada um destes Jovens.

z

Neste contexto, a educacdo para os valores € assumida através de uma abordagem
transversal, reflectindo-se num conjunto alargado de tematicas que vao desde a educacao
para os direitos humanos até a educacédo para a saude, passando pela educacao sexual ou
as relacfes interpessoais, que se constituem como preocupacdes emergentes da sociedade
actual.

Urge entdo a adequacéo do curriculo nacional a esta necessidade de criar espacgos e tempos
efectivos de interiorizacdo da educacdo para os valores e para uma sexualidade
responsavel.

E talvez, através da participacdo activa dos jovens na sua comunidade, e da reflexéo
profunda acerca dele préprio, do outro e do mundo, que promovemos a construcdo de
cidadaos solidarios, autbnomos, participativo s e civicamente responsaveis, capazes de
fazer escolhas informadas e de formular opinides coerentes sobre as diferentes
problematicas sociais.

Numa sociedade cada vez mais marcada pelas constantes evolucfes tecnoldgicas e
culturais, s6 cidaddos com capacidade de adaptacdo critica poderdo responder
efectivamente as mudancas. A construcdo de dogmas nao € ja suficiente. pelo que a reflexao
ética se assume, na nossa opinido como o caminho a seguir.

! Servico de Bioética e Etica Médica da Faculdade de Medicina da Universidade do Porto
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ABORTAMENTO - UMA ABORDAGEM BIOETICA

CARLOS MANUEL TORRES ALMEIDA!

Ciclicamente assistimos ao ressurgir mediatico de discussfes sobre o aborto. Fala-se da
interrupcao voluntaria da gravidez. da sua despenalizacao/descriminalizacdo, da nao
condenacao das mulheres. de leis injustas ou inadequadas. S&o, de facto muitos os termos
usados, muitos os conceitos defendidos, mas pouca é a verdade...Quase sempre estas
discussbes sdo dominadas pelo oportunismo politico e, quer resultem de julgamento s mais
ou menos mediaticos, quer de entrevistas de Bispos mais ou menos conseguidas ou
deturpadas, o que se pretende ndo € mais do que a obtencao de dividendos, que vao desde
a subida em sondagens a distracc¢ao da opinido publica, procurando fazer esquecer assuntos
comprometedores ou fragilizantes. Resulta deste cenario que a discussao séria e
esclarecida de um assunto tdo delicado como este é constantemente esquecida e adiada.

E neste sentido que, nesta curta reflexdo, tentaremos explicar que ideias muito correntes
como: "O aborto ser uma questao feminina.”, "A mulher ser dona do seu corpo” ou "o embrido
ser uma parte da mulher" sdo. na nossa perspectiva. conceitos errados. Mas, ao proliferarem
com tanta facilidade, nesta cultura de "corrente de ar actual, afastam a discussdo das
guestdes centrais que sdo: resulta, ou ndo, do aborto a interrupgcédo (morte) de uma vida
humana? Qual o valor desta vida?

Sendo certo que a abordagem destas questbes nem sempre € pacifica, por tocar assuntos
essenciais como - quando comeca a vida humana? A partir de que momento a vida humana
€ portadora de dignidade? Ou, ainda, o conceito de pessoa -gquestBes envoltas em
controvérsia e que, desde a antiguidade, apaixonam e dividem escolas filosdficas,
teoldgicas, cientificas e éticas; é a partir da resposta a estas questdes que se deve
desenvolver a discusséo. Tudo o resto ndo é mais do que uma maneira de iludir o problema,
de evitar uma abordagem verdadeira, ou de esconder a auséncia de razfes para que a vida
humana néo tenha sempre a mesma dignidade, desde 0 momento da concepc¢ao até ao seu

fim.

1 Assistente do 12 triénio da Escola Superior de Enfermagem de Vila Real. Aluno do lli Curso de Mestrado em
Bioética - Faculdade de Filosofia de Braga.
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EDUCACAO PARA A SEXUALIDADE EM MEIO ESCOLAR: UM
PROGRAMA DE FORMACAO PARA PAIS, EDUCADORES E
PROFISSIONAIS DE SAUDE

TERESA SOARES SOUTO, TERESA TOME RIBEIRO

A sexualidade humana néo € um facto isolado que surge na adolescéncia; atravessa todo o
ciclo vida da Pessoa Humana.

Dada a sua importancia, a educacao sexual devera ser objecto de uma abordagem integrada
no processo educativo e formativo dos jovens.

A sua integragdo nos curriculos escolares faz dos professores os actores fundamentais
desta intervencado, esta s6 sera eficaz se em intima sintonia com pais. psicélogos e
profissionais de saude.

A necessidade de formacao no &mbito da educacao para a sexualidade, levou-nos a elaborar
um esboc¢o de um programa de formacao para professores, pais e profissionais de saude
gue integra a sexualidade nas dimensd@es biolégica, psico-afectiva, social e de construcao
dum projecto de vida.

Finalidade

Proporcionar aos formandos a construcdo dum programa curricular que contribua para que
0s jovens atraves do desenvolvimento de competéncias individuais sejam capazes de tomar
decisbes responséaveis, livres, informadas e esclarecidas sobre o estilo de vida sexual
gue pretendam assumir.

Objectivo

Pretende-se que professores, pais e profissionais de salde no final da formacdo sejam
capazes de implementar um programa de educacéo para a sexualidade numa comunidade
escolar.

Metodologia

O curso tem a duragéo de 38 horas divididas por 5 dias, com dois momentos de avaliagdo
no final. Uma sobre a pertinéncia e a eficacia do programa curricular estruturado e outra
formal sobre os contetdos trabalhados.

Conclusao

O programa implementado sofreu uma redugéo para um total de 12 horas. A avaliacdo
efectuada pelos formandos revelou-se positiva, salientando a necessidade de formacgéo
complementar que os capacite na aplicagdo de um programa curricular. O alargamento do
conceito percebido de sexualidade foi um aspecto qualitativamente significativo na
avaliacao.
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QUE EDUCACAO SEXUAL NAS ESCOLAS?

JOAQUIM JORGE MOREIRA DA SILVA

O governo portugués pretende por em pratica, ja no proximo ano lectivo, a educacao sexual
nas escolas, tendo ja para o efeito publicado alguma legislacdo, com a qual visa enquadrar
esse mesmo ensino.

Este € o mote para esta pequena reflexdo. Nela pretende-se questionar e problematizar,
tanto quanto possivel, 0os objectivos e alcance de tal intencgéo.

A partir da leitura desta, ainda esparsa legislacéo, tentaremos esclarecer algumas questoes,
tais como:

e Alinstituicdo escolar vé deste modo refor¢cado o seu papel. Que implicac6es dai
advém?

e Quais os principios politicos que subjazem a esta opcao governamental?

e Qual aforma de encarar a educacao sexual, a que esta mais proxima do dominio
das ciéncias biologicas, ou a que esta mais préxima do dominio axiolégico?
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DILEMAS ACTUAIS DA PROCREATICA

LIGIA GONCALVES?

A infertilidade € um problema médico-social de progressiva incidéncia em todo o mundo. Os
investimentos sociais e cientificos nesta area sao consideraveis e manifestam o elevado
valor atribuido pelo individuo e pela sociedade a procriacdo. A Organizacdo Mundial de
Saude considera a infertilidade uma doenca, nesta perspectiva seria uma doenca crénica,
incuravel nas suas causas, mas controlavel nos seus efeitos. A procriacdo medicamente
assistida (PMA) é uma das formas de tratamento possiveis da infeltilidade. Abordamos dois
dos dilemas éticos mais controversos e actuais no ambito da Procreética, o destino dos
embrides excedentarios e a PMA post morrem.

A argumentacao sobre a PMA post mortem sem consentimento de um dos progenitores ndo
€ consensual. Nesta circunstancia o consentimento do cénjuge falecido néo é presumivel,
por este motivo o respeito pela autonomia reprodutiva de ambos o progenitor é inconciliavel.
Esta polémica deve ser sobretudo evitada, concretamente, pelo acordo escrito sobre o
destino dos embriGes supra-numerarios, prévio ao inicio da PMA.

O acompanhamento psicoldgico dos candidatos a PMA é pertinente. Ele é premente para
os requerentes da PMA post mortem durante o luto e deve incluir a avaliagdo cuidadosa da
sua competéncia. Nesta eventualidade é também importante adiar a deliberacdo no minimo
até ao sexto més de luto.

O estatuto do embrido humano é polémico e a sua valorizacéo € fulcral para o debate em
apreco. Consideramos a existéncia de embrides supra-numerarios extremamente
guestionaveis. Os progenitores, os profissionais de salude, a sociedade e o Estado, na justa
medida em que foram responsaveis pela sua criacdo, devem ser responsabilizados pelo seu
destino. Desta forma a sociedade cientifica e cultural deve assumir uma posicdo ética
congruente com este compromisso e definir quais os destinos possiveis para os embrides
excedentarios, salvaguardando o direito/responsabilidade de os progenitores optarem pelo
desfecho mais adequado.

! Estudante do 6° ano de Medicina da Faculdade de Medicina da Universidade do Porto
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DESAFIOS DO DUALISMO A SEXUALIDADE HUMANA

HERMINIO ARAUJO

Admitindo a existéncia de dois paradigmas antropoldgicos fundamentais no que diz respeito
e relacdo corpo-espirito (0 unitario e o dualista), temos como objectivo estudar as
consequéncias do dualismo na ética da sexualidade humana e as reac¢des a esse

mesmo dualismo como pensamento alternativo. Assim, a nossa reflexdo desenvolver-se-a
em trés momentos:

1. O dualismo induista e platénico, e a alternativa judeo-cristd. Com textos escolhidos,
apresentaremos as duas concepcdes acerca do corpo: 0 corpo como motivo de
desrealizagéo e o corpo como motivo de alegria e realizagéo.

2. O dualismo dominante numa "cultura pseudo-cristd ". Constata-se um afasta- mento
do pensamento cristdo da sua matriz fundamental. Estamos perante uma
antropologia resultante de leituras do pensamento grego, nomeadamente de Platéo.
Porém, ha reaccfes dentro da matriz crista: € o caso do pensamento franciscano.

3. O drama do dualismo contemporaneo - que alternativas? Através de dois exemplos,
a educacdo no ambito da sexualidade e o uso do corpo na publicidade,
apresentaremos as novas formas de dualismo na actualidade. A alternativa é a de
sempre: a reac¢do de um pensamento unitario.
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A VIDA - ESPANTOSO MILAGRE DA EXISTENCIA PODER
CRIATIVO - "AQUELE QUE FEZ O CEU E A TERRA"

JOSE ANTONIO INACIO!

Ja ficou alguma vez perto do fogo numa noite fria? Talvez tenha mantido as maos na
distancia certa das chamas, para sentir seu calor agradavel. Se momentaneamente se
chegou perto demais, o calor ficou insuportavel. E, caso se afastasse demais, o ar gelado
da noite o fez sentir frio.

Existe um "fogo" que aquece 0 nosso corpo durante o dia. Estd a uma distancia de cerca |
50 milhdes de quilémetros (Para se ter uma ideia da enormidade desse numero, imagine:
Cobrir essa distancia de carro - a 160Km/ h, 24h 1dia - levaria mais de 100 anos!). Para que
sintamos o calor do Sol de uma distancia tdo grande, que tremenda energia ele precisa de
ter! Mas a Terra orbita essa assombrosa fornalha termonuclear na distancia exacta. Perto
demais, as aguas da Terra evaporar-se-iam, longe demais, congelariam. Ambos os extremos
eliminariam a vida no nosso planeta. Essencial para a vida na Terra, a luz solar € também
limpa e eficiente, além de agradavel. (Ecl. 11:7)

No entanto, a maioria das pessoas encara 0 Sol como algo comquelro, embora dependam
dele para viver. Com isso, deixam de aprender uma licdo importante. A Biblia diz a respeito
de Deus: " Preparaste o luzeiro, o Sol." (Sal 74:16) Ele é apenas um dos incontaveis corpos
celestes que nos consciencializam do tremendo poder criativo de Deus -Jeova.

Qual é a sua capacidade? No nucleo, a sua temperatura € de aproximadamente 150 milhdes
de graus Celsius. Se pudesse apanhar do nucleo do Sol um pedacinho do tamanho de uma
cabeca de alfinete e trazé-lo aqui para a terra, ninguém estaria seguro a menos de 140Km
de distancia dessa mindscula fonte de calor!

O Sol é tao grande que, dentro dele caberiam mais de 1.300.000 Terras. Esta and amarela
nao € das maiores estrelas. Existe uma estrela tdo grande que, se fosse colocada no lugar
do sol, a Terra ficaria dentro dela.

Ainda mais assombroso do que o tamanho das estrelas é a sua quantidade. De facto, a
Biblia sugere que as estrelas sao praticamente inumeraveis, tdo dificeis de contar como
"areia do mar". (Jer. 33:22). O profeta Isaias 40:26 responde:" Levantai ao alto 0s vossos
olhos e vede. Quem criou estas coisas? Foi. Aquele que faz sair 0 exército delas até mesmo
por nimero, chamando a todas elas por nome.

Qual é o0 "nimero das estrelas"? N&o é uma pergunta facil de ser respondida. Os astrénomos
calculam que ha mais de 100 bilhdes delas s6 na nossa galaxia, a Via - Lactea. Mas a nossa
galadxia é apenas uma entre muitas outras, muitas das quais fervilham com mais estrelas
ainda. Quantas galaxias existem? Alguns astrénomos estimam em 50 bilh&es, outros em
125 bilhdes. Sim o homem nao consegue determinar nem mesmo o nimero de galaxias e
muito menos o total exacto dos bilhdes de estrelas que elas contém. Mas Deus sabe quantas
sao. Além disso, ele d4 um nome a cada estrela.

1 Comissdo de Ligac3o Hospitalar do Porto. Testemunhas de Jeova.
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O poder criativo de Deus é evidente em nosso lar, a Terra. Ele a situou ¢/ muita precisao
dentro do vasto Universo. Além disso, a atmosfera que serve como um grande escudo
protector contra alguns dos raios solares, 0s prejudiciais - que ao atingirem a parte superior
da atmosfera transformam o oxigénio comum em ozono. Esse € apenas um dos aspectos
da atmosfera, uma complexa mistura de gases, ideal para sustentar a vida das criaturas na
superficie da Terra ou perto dela. Outra maravilha da atmosfera € o ciclo da agua. Todo o
ano, o sol faz mais de 400.000Km3 de agua evaporar-se dos oceanos e mares da Terra,
aguas que formam nuvens, que os ventos atmosféricos espalham e que caiem novamente
sobre a Terra em forma de Chuva, neve ou gelo, reabastecendo os suprimentos de agua.
Exactamente como diz Ecl. 1:7 "Todas as torrentes hibernais correm para o mar, contudo, o
préprio mar ndo esta cheio. Ao lugar de onde correm as torrentes hibernais, para la elas
voltam a fim de sair correndo."

Onde existe vida, ha evidéncia do poder do Criador.

O MILAGRE HUMANO

Dentre todas as coisas maravilhosas da Terra, nenhuma é mais estupenda do que o ser
humano.

O homem cria 0 pensamento abstracto, estabelece alvos conscientemente. faz planos para
alcanca-los, da os passos para executa-los e deriva satisfacdo em sua consecucao. Criado
com olhos voltados para a beleza, com ouvidos inclinados para a muasica, com gosto pela
arte, com um impulso de aprender, dotado de insaciavel curiosidade e de uma imaginacao
criativa e inventiva - o homem obtém alegria e sente-se realizado ao exercer tais dons.
Sente-se desafiado por problemas, e deleita-se em utilizar suas faculdades mentais e fisicas
para equaciona-los. Um senso moral para diferenciar o certo do errado, e uma consciéncia
gue o alerta quando se desvia. Sente felicidade em dar, e alegria em amar e ser amado.
Todas estas actividades realcam seu prazer na vida, e déo objectivo e significado & sua vida.

Um humano pode contemplar as plantas e os animais, a grandeza das montanhas e dos
oceanos em sua volta, a ampliddo dos céus estrelados acima dele e sentir sua pequenez.
Mostra-se conscio do tempo e da eternidade, fica imaginando como foi que surgiu e para
onde vai, e esfor¢a-se para entender o que esta por tras de tudo isso.

Com estupenda visdo, o antigo Salmista Davi deu crédito aquele que projectou, tao
harmoniosamente este ser e aguele que ele considerava o responsavel pelo milagre do
nascimento humano. Disse: "Elogiar-te-ei porque fui feito de modo atemorizante. Teus
trabalhos sdo maravilhosos, de que minha alma esta bem apercebida. Meus 0ssos néao te
estavam ocultos quando fui feito as escondidas, quando fui tecido nas partes mais baixas
da terra. Teus olhos viram até mesmo meu embrido, e todas as suas partes estavam
assentadas por escrito no teu livro."(Sal 139: 14-16)

Na verdade, pode-se dizer que o 6vulo fertilizado no Utero da mée contém todas as partes
do emergente corpo humano "assentadas por escrito".O corac¢do, os pulmdes, 0s rins, 0s
olhos e os ouvidos, os bracos e as pernas, e 0 assombroso cérebro - estas e todas as demais
partes do corpo foram "assentadas por escrito" no codigo genético do 6vulo fertilizado no
Utero da mae. Este codigo contém o0s cronogramas internos do aparecimento
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dessas partes, cada uma em sua devida ordem. Isto foi registado na Biblia h& cerca de 3.000
anos antes de a ciéncia moderna ter sequer descoberto o codigo genético!

O CORPO humano é uma maravilha de projecto. O seu desenvolvimento e crescimento é
simplesmente um milagre.

"Tantas vezes nos deparamos com o envelhecimento", escreveu o biélogo Steven Austad,
da Universidade de Harvard, "que me admiro de que mais pessoas nao o considerem ser o
mistério biolégico central”. O fato de que todos envelhecem. observou Austad, "faz com que
[o envelhecimento] pareca menos intrigante”. Mesmo assim, pensando bem, faz sentido
envelhecer e morrer?

No seu livro How and Why We Age (Como e Por Que Envelhecemas), o Dr. Leonard Hayflick
reconheceu as maravilhas da vida humana e do crescimento, e escreveu: "Depois de
realizar os milagres que nos levam da concepc¢ao ao nascimento e dai ao amadurecimento
sexual e estado adulto, a natureza preferiu ndo arquitectar um mecanismo , aparentemente
mais elementar, que simplesmente perpetuasse esses milagres. Essa visdo intriga os
biogentorologistas ha décadas."

Fica intrigado com o envelhecimento e a morte?
A gue objectivo servem?

E possivel que ndo tenhamos sido feitos para envelhecer e morrer, mas sim para viver
eternamente na Terra?

O que aconteceu de errado?

Por que, depois de uns 70 ou 80 anos morremos, mesmo que 0 N0SSOo corpo evidentemente
tenha sido projectado para durar eternamente?

Estas e outras questdes merecem uma resposta plausivel, por parte do nosso Grandioso
Criador!
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EDUCACAO SEXUAL VS AUTONOMIA (DA MULHER) NA DECISAO
PARA O ABORTO. SEXUALIDADE RESPONSAVEL COMO FORMA
DE PREVENCAO DO ABORTO

IOLA FABIANA LOPES VIEIRA; LUISA MANUELA S. BRITO FERREIRA; RITA ISABEL
GONGALVES RODRIGUES; SANDRA ISABEL OLIVEIRA!

Para além da interrup¢cdo do desenvolvimento da nova vida, um conjunto de sérias
consequéncias tanto a nivel da dinamica psicossocial como fisiolégica advém para as
mulheres e/ou familias que vi venciam a experiéncia do aborto.

Uma questéo ética pertinente diz respeito a dlvida sobre o estatuto atribuido ao embrido.
Considera-se ou ndo o embrido como inicio de vida humana? Segundo alguns fundamentos
gue vao ao encontro de uma responsabilizacao sexual, 0 embrido é considerado uma nova
entidade biol6gica, uma nova vida individual, um novo projecto que se constréi a si mesmo.

Dos que argumentam a legitimidade do aborto em circunstancias que favorecam a liberdade
dos cidadaos responsaveis, ou que previnam os riscos do aborto nao clinico, ndo ha quem
nado reconheca as graves consequéncias da pratica deste acto, ou mesmo consequéncias
gue podem advir, na sociedade portuguesa , da prépria despenalizacao do aborto, tais como
a multiplicacdo do n° de abortos, do valor proclamatério de uma lei, bem como da
(des)valorizacdo da vida humana.

Pareceu-nos que, neste contexto, apoiar novas ideias no que concerne a educacao sexual
como educacdo para uma sexualidade responsavel, uma educacdo dos afectos, ou para a
cidadania, tem todo o fundamento.

Sendo a ética uma constante nos nossos saberes e fazeres, devemos perceber, tal como
sugere Isabel Renaud, que "a relacdo educativa entre duas pessoas (...) ndo se ensina pela
transmissao pura de um saber, mas pelo agir e pelo estimulo que provém do exemplo".
Tudo aquilo que nos caracteriza humanos nos remete para as relacdes interpessoais, cujo
desenvolvimento é tdo complexo. Reconhecemos dificil a tarefa que enunciamos urgente no
paragrafo anterior.

No entanto, "a educacdo dos afectos inscreve-se na tarefa da constituicdo de um mundo
autenticamente humano" (Renaud; 2001). S6 nesse mundo podemos viver, como homens e
mulheres, responsaveis, autbnomos, livres... para qualquer escolha... sempre a acertada.

Bibliografia:
RENAUD, Isabel Carmelo Rosa; "Educacéo para os afectos"; in ARCHER, Luis; et al;

"NOVOS DESAFIOS A BIOETICA"; Porto Editora; 2001; pp.33-38

1 Maternidade Julio Diniz. Hospital de S30 Jo3o.

LIVRO DE RESUMOS 5.2 CONGRESSO NACIONAL DE BIOETICA 31



A SEXUALIDADE DO DOENTE QUE SOFREU UM ENFARTE
AGUDO DO MIOCARDIO

HELENA BERNARDES!

A sexualidade faz parte do equilibrio e saude de qualquer individuo. Sendo uma necessidade
humana basica é uma area de grande importancia pois um relacionamento sexual adequado
pode contribuir para promover a autoconfianca e a sensacao de saude.

A doenca afecta o interesse pelo acto sexual. Para o individuo que sofreu um enfarte a
actividade sexual é por vezes considerada um luxo, um risco, futilidade a dispensar. ou até
um perigo a evitar. O acto sexual € associado ao amor e ao coracao e é temido pois acredita-
se gque exige um grande esfor¢co ao coracdo lesado. Mas um enfarte ndo significa o fim da
vida sexual. Para muitos individuos que sofreram um enfarte, bem como para os seus
conjugues, o reinicio da actividade sexual é complexa, dificil e evitada.

O papel do enfermeiro é fundamental no ensino e informagédo ao doente e conjugue sobre
esta problemética. E um tema de dificil abordagem, mas que deve ser feita pois a reabilitacdo
deste doente s6 assim estara completa.

1 Enfermeira licenciada, UTIC Hospital Sta. Maria, Lisboa. Membro do Centro de Bioética e Enfermagem/ ESE
S. Francisco das Misericordias.
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CLIMATERIO FEMININO
REPRESENTACOES, QUALIDADE DE VIDA E SINTOMATOLOGIA

CARLA SERRAO! E BARBARA FIGUEIREDO?

Introducéo

O climatério consiste no periodo de transicdo entre a fase reprodutiva e ndo reprodutiva
(Gouveia da Silva, 1999), tem o seu comeco por volta dos 40 anos e € dissociado em trés
fases: perimenopausa, menopausa e pés-menopausa (Oldenhave & Netelenbos, 1994).

Durante séculos o climatério esteve associado a perturbacdes emocionais e fisicas. Esta
visdo prende-se, substancialmente, com as interpretacdes, esteredtipos, mitos e crencas
associados a funcdo menstrual.

Na actualidade e segundo alguns autores, persiste a convicgdo da menstruacdo como uma
circunstancia de referéncia para a identidade feminina, enquanto marcador da sua
feminilidade. Assim, o ciclo menstrual "prova a sua boa saude, a integridade do seu potencial
gravidico, a sua realidade de mulher" (Lebrenton, 1994). Estas e outras convicgoes
alicercadas, por vezes, a conteudos pejorativos desta fase vital e associadas a observacao
de alguns sinais de irritabilidade, impaciéncia, depressao, fazem com que se promovam
discursos, que consideramos quase universais, tais como: -'Estd na menopausa!" ou "Esta
na meia-idade!".

Perante um fenémeno tdo especial como o climatério, tém emergido varios modelos e teorias
com o objectivo de fundamentar os problemas apresentados pelas mulheres nesta fase vital.
Neste sentido, a vivéncia do climatério ndo depende unicamente das caracteristicas do
préprio acontecimento, mas sim de um conjunto de representacdes sociais sobre a
capacidade reprodutiva, a sexualidade, a menstruacao, a fertilidade e o envelhecimento, que
constroem a identidade feminina (Pelcastre-Villafuerte, Garrido- Larrote, & Léon-Reyes,
2001).

Até a data, varias investigacdes mostram a relacéo existente entre as representacdes sociais
e sintomatologia (e.g. Avis & McKinlay, 1991; Hunter, 1992; Mattews, 1992), isto &, as
representacfes negativas em relacdo ao climatério sdo preditoras de sintomatologia
vasomotora e depressao.

No climatério, h& evidéncia da existéncia de transtornos afectivos, porém. estes parecem
depender da fase climatérica em que a mulher se encontra. Assim e quanto a depressao, 0s
estudos longitudinais concluem que os sintomas depressivos sao observados mais
frequentemente na perimenopausa que na pos-menopausa (Hunter, 1992; Manews, 1992).
Ha também evidéncia de transtornos de ansiedade, mas estes sS40 menos comuns que a
depressdo e sdo experenciados por um numero consideravel de mulheres
perimenopausicas (Hay, Brancroft, & Johnstone, 1994).

1 Universidade do Minho - Departamento de Psicologia, Braga.
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Similarmente, as investigacdes sugerem uma consideravel deterioracdo na qual idade de
vida da mulher climatérica, nas suas varias dimensdes: vasomotora, psicossocial. fisica e
sexual (e.g. Blumel et ai., 1998; 011iz, Marifio, Méndez, Oiarte, & Blumel.1999).

Objectivos:

= Caracterizar a amostra em termos das variaveis em estudo (representagdes sociais,
qualidade de vida e sintomatologias fisica e psicologica).

- Avaliar a existéncia de diferencas entre mulheres perimenopasusicas e pos-
menopausas.

= Avaliar as associacdes entre as variaveis.

Método: Amostra

Constituida por 200 mulheres (115 po6s-menopausicas, 85 perimenopausicas), inscritas nos
Centros de Saude de Matosinhos - Unidade Local de Saude de Matosinhos.

Procedimentos

Todas as participantes responderam aos questionarios voluntariamente.

Instrumentos
Questionario Sécio-demogréfico: (Serrdo, 2003).

Questionario de Representacbes da Menopausa (MRQ): (Hunter & O'Dea, 2001).
Questionario Especifico da Qualidade de Vida na Menopausa (MENQOL): (Hilditch,
Lewis, Peter, Maris, Ross, Franssen, Guyatt, Norton, & Dunn, 1996).

Inventario do Trago e estado de Ansiedade (STAI): (Spielberg, Gorush, Lushene, Vagg, &
Jacobs, 1983).

Questionario de Depressao de Beck (BDI): (Beck, Mendelsohm, & Mock, 1961). Utilizada a
versao adaptada (Mcintyre & Mcintyre, 1995).

Hipo6teses

1) Prevé-se uma relacdo negativa entre representacdes sociais do climatério e a
presenca de sintomatologias fisica e psicoldgica.

2) Espera-se uma relacao positiva entre deterioro da qualidade de vida no climatério e
a sintomatologias fisica e psicologica da mulher.
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3) Pretende-se saber de entre as variaveis independentes da investigacao, quais as que
contribuem melhor para explicar a variancia na representagdo do climatério.

Referéncias Bibliogréaficas

Avis, N. E., & McKinlay, S. M. (1991). A longitudinal analysis of women'’s attitudes towards the menopause:
Results from the Massachusetts women 's health study. Maturitas, 13, 65-79.
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SEXUALIDADE EM DEBATE: QUE TABUS, QUE REALIDADE?

SOFIA RAQUEL TEIXEIRA NUNES?

Em pleno século XXlI, véarias questdes se colocam relativamente ao mais intrinseco do Ser
Humano. Debater a sexualidade toma-se num imperativo bioético para que a Sociedade seja
conscientemente responsavel e esclarecida para actuar livremente.

Deveria ser assim: informar as pessoas em geral que a educa¢do comega em casa e que a
sexualidade tem de ser tratada como um tema eticamente aberto de modo a evitar situacdes
futuras de abortamentos e propagacédo de Doencas Sexualmente Transmissiveis (DSTS) -
com prometi mento total da sociedade.

Tal como refere a nossa Constituicao da Republica devem-se ter estruturas que permitam o
exercicio da maternidade / paternidade conscientemente. o que teoricamente ndo da lugar
aos casos que acontecem diariamente de gravidezes ndo desejadas que levam a aborto.

Quanto a saude. cada pessoa € responsavel por si e o facto de propagar uma DST é um
factor eticamente reprovavel.

O papel da Bioética na sexualidade é de extrema importancia, pois s6 som debate e reflexao
se conseguirdo atingir solu¢des eticamente aceitaveis e correctas.

Objectivos:
- Despertar para a consciéncia reflexiva da sexualidade em debate.

- Interiorizar a questdo da sexualidade como algo de urgente para debater e
solucionar.

- Apostar no investimento da prevencdo de modo a combater de forma primaria o
aborto e DST's essencialmente.

! Aluna do IV Mestrado de Bioética.

LIVRO DE RESUMOS 5.2 CONGRESSO NACIONAL DE BIOETICA 36






DIREITO AO PRAZER

CECILIA MARIA PEREIRA DE MACEDO ALVES?®; MARIA DE FATIMA DE SA E SILVA!

Desde os primérdios que a vivéncia da sexualidade humana é tida como algo de vergonhoso
devendo ser afastado dos olhos alheios.

Ao longo da histéria da humanidade, encontramos as mais variadas formas de expressao
da sexualidade, carregadas de valores, estigmas e preconceitos de cada época e cultura. A
partir dos anos trinta foram varios os Antropélogos e historiadores que se debrugaram sobre
esta tematica contribuindo assim para a construcdo do actual conceito de sexualidade. Com
base nos estudos publicados sabemos hoje que o factor responsavel que propiciou a actual
forma patriarcal de organizagdo social em que, o sexo masculino domina sobre o sexo
feminino, foi a passagem do nomadismo a sedentarizagdo. Até ao século XVIII, o
pensamento ocidental tinha o homem como Unica referéncia da sexualidade no casal. A
mulher cabia apenas um papel - o reprodutivo. O prazer de viver exprimindo a sua
sexualidade era-lhe confiscado pelos membros da sociedade a qual pertencia. A mulher
limitava-se a satisfazer os desejos do seu companheiro e a educar a prole de acordo com
os valores e normas instituidos na época. Com a revolucdo industrial a mulher ganha um
novo estatuto contribuindo activamente para o desenvolvimento da sociedade. Esta
mudanca, esta abertura ao mundo exterior, provoca ha mulher um autoguestionamento
permitindo-lhe analisar com clarividéncia o seu valor e papel na relagéo a dois. Deste modo,
o facto de esta poder desempenhar com competéncia e distincdo funcdes que até entdo
eram apenas atribuidas aos homens, fez com que desabrochasse a sua auto- estima,
despertando-a para a vida, despertando-a para a sexualidade ...

Assim, no inicio do século XX a mulher sente necessidade de se revelar encontrando no
vestuario a chave para a mudancga. Saias que deixam a nu os tornozelos, decotes bem
pronunciados e bracos a descoberto passaram a ser o0 novo trajar da mulher. O cuidado na
escolha das roupas, de acordo com a ocasido, anuncia um novo ser, com vontade proépria,
com necessidade de amor, afecto...enfim, um ser de relagdo para a relacdo. A partir do
século XX, urna nova mentalidade ameacava emergir transformando a mulher ndo num
objecto, mas, alguém com direitos, nomeadamente o direito ao prazer. Esta é a grande
vitéria de alguém que, apesar dos multiplos papeis que tem a seu cargo, procura viver na
plenitude a sua sexualidade.

1 Enfermeiras nivel-I a exercerem func¢des na Unidade de Cuidados Intermédios de Medicina do Hospital de
S3o Jodo:

LIVRO DE RESUMOS 5.2 CONGRESSO NACIONAL DE BIOETICA 38



REPERCUSSOES DA GRAVIDEZ NA ADOLESCENCIA

ANA AFONSO?; CRISTINA FERREIRINHA?; CRISTINA PRATINHA®; M2 FATIMA
SOBRAL!

O aumento da incidéncia da gravidez em adolescentes € um fenémeno social emergente e
parece vislumbrado pela sociedade como um problema produto da confluéncia da falta de
informacbes adequadas, tendo serias implicagcdes biolégicas, familiares, emocionais e
econOmicas, limitando ou mesmo adiando as possibilidades de desenvolvimento e
adaptacao, dessas jovens na sociedade. Devido as repercussdes sobre a mée e sobre o
recém-nascido € considerada de alto risco pela OMS, porem, actualmente postula-se que o
risco seja mais social do que bioldgico.

A actividade sexual na adolescéncia tem se iniciado cada vez mais precocemente, com as
consequéncias indesejaveis imediatas como o aumento da frequéncia de doencas
sexualmente transmissiveis nessa faixa etaria; e gravidez, muitas vezes também indesejavel
e que por isso, pode terminar em aborto.

Quando a actividade sexual tem como resultado a gravidez, gera consequéncias tardias e a
longo prazo, tanto para a adolescente quanto para o recém-nascido. A adolescente podera
apresentar problemas de crescimento e desenvolvimento, emocionais, comportamentais e
educacionais para além das complicacfes da gravidez.

! Enfermeira do Hospital de S30 Jo3o.
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ABORTO - DESPENALIZAR?

ANGELA REIS, NUNO SANTOS

Trata-se de um painel composto por cartolinas e fios onde se ilustra o trabalho realizado no
2° periodo na area de projecto de uma turma de 8° ano. Apresenta duas partes distintas.
uma onde estdo as opinidbes dos Encarregados de Educacdo e outra com o trabalho
desenvolvido antes do debate (trabalho pesquisa, estudo da legislacéo portuguesa, andlise
de recortes de jornais, elaboracao de inquéritos., folhetos...).

O trabalho foi interdisciplinar e culminou com a organizacdo de um debate sugerido pelos
Encarregados de Educacéo. Neste debate estiveram presentes 0s grupos parlamentares
(PSD, PCP, Bloco de Esquerda), as organizacdes APF e Movimento Prévida, bem como
todos os Encarregados de Educacéo e a restante comunidade escolar. Os alunos do 8° A
apresentaram os seus trabalhos bem como a dramatizacao de uma hist6ria, por eles escrita,
sobre a tematica.
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UM OLHAR SOBRE A SEXUALIDADE NA ADOLESCENCIA
PARA UMA VIVENCIA MAIS RESPONSAVEL

ANABELA BRANCO?*; ANGELA GUEDES? CARLOS MESQUITA®; ELISABETE CALDAS?;
ELIA FARIA*

A sexualidade é "uma energia que nos motiva para encontrar amor, contacto, ternura e
intimidade: ela integra-se no modo como nos sentimos, movemos, tocamos e Somos
tocados; é ser-se sensual e a0 mesmo tempo ser-se sexual. A sexualidade influencia
pensamentos, sentimentos, accdes e interacgbes e, por isso, influencia também a nossa
saude fisica e mental."

Organizacdo Mundial de Saude

Seguindo esta orientagdo, numa area centrada para o bem-estar do individuo, como é o
caso da saude sexual, deve ter-se em consideragéo que na manifestacdo do comportamento
sexual estdo envolvidos factores de natureza biologica, psicolégica, social e ética que
interagem de forma complementar.

Todas estas transformacdes preparam o adolescente par assumir um novo papel perante a
familia e sociedade, caminhando no sentido de uma identidade, autonomia e sistema de
valores proprios.

Nesta fase da vida o adolescente apresenta caracteristicas préprias como a instabilidade e
inseguranca, no entanto, é também susceptivel as mensagens recebidas.

A sexualidade é algo que vai para além do acto sexual em si. Actualmente, mesmo tendo
em consideracdo as diversas culturas, a vivéncia da sexualidade pode ser associada ao
sexo, amor, psicologia, direitos humanos, desequilibrios alimentares e até mesmo
problemas infecciosos.

Desta forma a sua educacdo sexual toma-se fundamental, atendendo as necessidades de
condi¢bes para descobrir, escolher e tracar os seus caminhos deforma a que se sinta
acolhido e compreendido na tomada de decis&o. Dai dizer-se que a educagéo sexual deve
ser resultante de um projecto em que devem estar implicados, simultaneamente familia,
escola e servicos de saude, num esfor¢o conjunto de interdisciplinaridade.

E no desenvolvimento dos seus conhecimentos especializados que se permeia o
amadurecimento dos adolescentes, ultrapassando conflitos, esclarecendo ddvidas e
dialogando.

Uma vez que nos Ultimos tempos se observado uma maior liberalizacdo dos
comportamentos sexuais, verifica-se cada vez mais a necessidade de uma informacgao

1 Aluna IV Mestrado Bioética
2 Aluna lll Mestrado Bioética
3 Enferneiro H.S.J

4 Enfermeira HGSA. SA
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dirigida a esta etapa da vida, visto a vivéncia da sexualidade sofrer uma grande influencia
da sociedade.

Desde cedo o adolescente tem de enfrentar o mundo moderno vivendo em luta constante
pelos seus direitos, que muitas vezes sente ameacados, na tentativa de integracdo na
sociedade em geral e no mundo adulto em particular.

O adolescente é alguém que individualmente tem de se adaptar ao novo estatuto, onde deixa
de ser crianca sem, no entanto, ser ainda adulto.

BIBLIOGRAFIA:

SPRINTHALL, Norman; COLLINS, W. Andrews - Psicologia do Adolescente: Uma Abordagem
desenvolvimentista; Lisboa; Fundacédo Calouste Gulbenkian; 1994

OSORIO, Luis Carlos - Medicina do Adolescente: Porto Alegre; Editora Artes Médica, 1982

MENDES, Jo&o Manuel G. - Jornada Educar para a sexualidade; Revista Servir, Vol. 47; n° 5, setembro - outubro,
1999

Revista Saude e Bem-Estar, EdigcGes Represse, n° 72, abril, 2000 http://abcdocorposalutar.com.br

http://www.sosdoutor.com. br/sossexualidade http://www.adolescente. psc.br
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EDUCAR A SEXUALIDADE

ANA PATRICIA FLORENTINO PATACAO!

Ao falar-se de Sexualidade Humana, sera errado do ponto vista ético e social. reduzi-la a
uma condicdo meramente bioldgica ou genital. No entanto, o que define o primeiro sinal da
nossa sexualidade, enquanto homens ou mulheres, € a marca cromossomica (Xx ou Xxy) que
herdamos dos progenitores.

A Sexualidade é a dinamica da diferenca. E essa diferenca reside no facto de como a Pessoa
a vive encontrando-se, portanto, na parte afectiva; trata-se nada mais da realidade Humana
gue no faz Pessoa, pois é através dela que nos projectamos até ao outro.

Poder-se-a afirmar que em Sexualidade existem dois niveis: principios e praxis (pratica). O
gue é nossa preocupacao é o principio que preside a pratica; ao colidirmos com 0s Nnossos
principios/valores poremos em causa os principios (Direito a vida, Dignidade, N&o- violagéo,
Liberdade, Autonomia) dos nossos pares.

Ha que estabelecer dindmicas de contacto criando confianca, bem-estar, seguranca com
alguém diferente de nds proprios, sé assim saira reforcado 0 nosso bem-estar e aumenta-
ra a confianca nas pessoas com as quais nos relacionamos.

Educar a Sexualidade, faz-se criando condi¢des para a relacao interpessoal, dando carinho,
atencdao, conforto, contacto; estabelecendo, portanto uma, comunicacéao efectiva entre duas
pessoas. Quando a vivéncia da Sexualidade ndo € gratificante, essas manifestacbes podem
evidenciar-se através do mau trato verbal, violacdo, violéncia familiar, maus tratos infantis.
Ha que ter presente que uma crianga maltratada serd certamente um adulto maltratante!!

A Sexualidade tem uma composi¢ado multipla constituida por duas dimensfes uma residual
gue se relaciona com o sexo (feminino ou masculino) e outra afectiva que é estimulada (ou
devera ser) desde a primeira infancia. Entdo, é neste sentido que se salienta o papel da
familia; fazer emergir em cada um de ndés a vivéncia que se pretende salutar para que a
repercusséo social seja a melhor possivel na idade adulta.

Ainda que parega paradoxal educar algo que nasce connosco, € de particular interesse que
se invista numa formagé&o continua, atingindo principalmente a dimenséo afectiva, de acordo
com as diferentes faixas etérias, grupo a grupo, cultura a cultura. E neste sen- tido, ha quem

1 Enfermeira Licenciada, exercendo funcdes no Hospital Santa Maria, Lisboa. Membro do Centro de Bioética e
Enfermagem da ESE S3o Francisco das Misericdrdias, Lisboa
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se tenha debrucado em estudar esta tematica desenvolvendo uma linha metodoldgica ,
pedagdgica , orientadora - ICAR que se baseia na identidade corporal (saber o que sou, 0
gue tenho); auto-estima (gostar de mim, apreciar); relagbes interpessoais (ordem sexual,
genital, meras relagbes sociais). Para cada faixa etaria existem objectivos educativos aos
quais correspondem determinada informacao e meios especificos para os atingir.

Em suma, é desde a tomada de consciéncia do nosso corpo (ou até antes, na relacdo
vinculativa mae-filho) que se deve investir na Educagéo da Sexualidade; adoptando sempre
como directrizes o esforc¢o, a responsabilidade , o respeito e compreensao, pois quanto mais
equilibrado for o desenvolvimento sexual da pessoa mais estavel sera o tecido social em
gue esta se ira inserir.
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A SEXUALIDADE E OS (DES)AFECTOS

CATARINA CANARIO? MIRIAM GONZAGA?; ANA SEARA?; ANDREIA BRANDAO?;
CATIA SILVA?; CRISTINA SANTOS?; IVONE DUARTE?; MIGUEL RICOU?; RUI NUNES?

A accdo de educacédo para a saude denominada "A Sexualidade e os (des)afectos" surge na
sequéncia de uma percepcao generalizada de que os jovens terdo dificuldades em viver a
sua sexualidade de uma forma saudavel, ainda que possam conhecer as consequéncias
destes comportamentos de risco. Esta acc¢édo, levada a cabo na Escola Secundaria Filipa de
Vilhena, na cidade do Porto, decorreu em trés sessdes semanais, com duracéo total de 4
horas e 30 minutos, abrangendo individualmente cada uma das turmas do 10° ano de
escolaridade.

O obijectivo primério deste trabalho centra-se na promoc¢édo da saude e direitos sexuais e
reprodutivos, bem como na diminuicdo de comportamentos de risco associados a
transmisséo do HIV/SIDA.

Esta intervencao abrangeu, enquanto contetdos programaticos, ndo s6 a sexualidade nas
suas diferentes vertentes, fisica, emocional e comportamental, mas também a afectividade.

Paralelamente, realizou-se um trabalho de investigacdo baseado na aplicagdo de um
guestionario individual, elaborado para o efeito, imediatamente antes e apds a formacéo.
Esta avaliacdo dos conhecimentos e crencas face a sexualidade e afectividade, permitiu-
nos constatar que existiu uma aquisicdo de conhecimentos e uma alteracéo das crencas no
referido dominio, em funcdo da avaliagédo prévia a ac¢éo de educacéo.

Parece-nos pertinente ndo sé o desenvolvimento de mais trabalho na referida area, visando
0s jovens que, potencialmente, terdo uma vida sexual activa; mas também de uma avaliacao
do trabalho desenvolvido, de forma a determinar a sua eficacia no sentido de uma vivéncia
dos afectos positiva, promovendo uma sexualidade responsavel.

1 Departamento de Bioestatistica e Informatica Médica da Faculdade de Medicina da Universidade do Porto
2 Servico de Bioética e Etica Médica da Faculdade de Medicina da Universidade do Porto
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ANEL VAGINAL CONTRACEPTIVO

ISABEL MARIA C. VIEIRA DOS SANTOS?; MARIA EMILIA SILVA DO VALE? PAULA
CRISTINA T. ALVES BOTELHO?

Desde a introducdo dos métodos contraceptivos hormonais na década de 60 os
contraceptivos orais combinados (COCS) tornaram-se um método de elei¢cdo para muitas
mulheres, no entanto 0s esquecimentos frequentes podem ocorrer numa gravidez
indesejada.

Na década de 90 aperfeicoaram-se pesquisa sobre o uso de anéis vaginais libertadores de
esteroprogestatmas de baixa dosagem, que permitem urna elevada «Compliance» com bom
controlo do ciclo, ndo invasivo com aplicacao e retirada pela prépria utilizadora.

Temos como objectivos fundamentais os seguintes:
- Actualizar conhecimentos acerca desta a tematica
- Ter presente as vantagens e desvantagens

- Promover o intercambio de conhecimentos entre os profissionais da saude A
metodologia utilizada neste trabalho é descritiva e expositiva com a apresentacao de
um caso clinico tendo usado como método a pesquisa bibliografica, experiéncia
profissional e a recolha de dados.

Temos como finalidade para este trabalho o enriquecimento pessoal e promovermos o
intercambio de ideias e conhecimentos.

Desenvolvimento:
-Definicdo do método contraceptivo
-Vantagens e desvantagens
-Como se coloca e retira o anel

-Estudo de um caso

Conclusao:

Com a elaboracéo deste trabalho pretendemos dar sequéncia a um projecto observacional clinico realizado na Consulta
Externa de Ginecologia/Obstetricia do Centro Hospitalar de Vila Nova de Gaia, constatou-se o elevado interesse por um método
contraceptivo de aplicacdo mensal, ndo invasivo e eficaz, em fase de pré-langcamento no mercado com elevado potencial,
especialmente em mulheres com alta taxa de esquecimento na toma de contraceptivos orais.

1 Assistente Hospitalar de Ginecologia/Obstetricia.
2 Enfermeira da consulta externa do Servico de Ginecologia/Obstetricia.
3 Enfermeira da consulta externa do Servico de Ginecologia/Obstetricia.
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AS VERTENTES DA SEXUALIDADE HUMANA

LUCIA FERNANDES?; SILVIA FERNANDES*

Durante muito tempo falar da sexualidade foi tabu, mantinha-se um siléncio profundo sobre
esta realidade da vida humana.

A partir da década de 60 a sexualidade comecou a ser encarada como um simples elemento
de prazer, com o direito a uma actividade sexual sem qualquer fronteira.

Hoje em dia continua-se a reduzir a sexualidade apenas ao prazer e secundariza-se a
comunhdo de vida e a continuagéo de vida. Quer a continuacéo de vida (procriagdo) quer o
prazer integral da relagdo (prazer tisico, psicolégico e afectivo) estdo subordinados a
comunhdo de vida. (PINTO, Vitor Feytor, 1995)

O grande objectivo da sexualidade humana é a relacdo até a comunh&o e ndo a sexualidade
animal que tem como objectivo apenas a procriacao.

Partindo deste pressuposto quando se fala da sexualidade humana deve-se ter em conta as
suas duas vertentes: a biologica e a afectiva.

A vertente biolégica converge para a actividade sexual, contudo. tal como refere Pinto "o
prazer € importante, mas ndo € o mais importante, é servo da comunh&o no amor. Isola-lo
corresponderia a reducdo dramatica do outro ou mesmo do proprio corpo como simples
instrumento de prazer" (PINTO, Vitor Feytor, 1995).

Na vertente psicoldgica, que esta relacionada com a afectividade, Pan refere que "a
sexualidade abrange todos os aspectos da pessoa humana, na unidade do seu corpo e da
sua alma. Ela concerne particularmente a afectividade, a capacidade de amar e de procriar
e, de maneira mais geral, a aptidao para estabelecer vinculos de comunhdo com o outro".

Assim, a sexualidade humana tem de ter como finalidade intrinseca o amor. Seré este que
a fard viver, com responsabilidade, afectividade e genitalidade, todas as formas, de relacao
entre um homem e uma mulher enriqguecedoras de todas as expressbes de sexualidade
humana, particularmente as que envolvem a unido corporal e genital. Neste sentido. a
sexualidade ja ndo terd o sexo como objectivo principal e nela as rela¢des sexuais ndo seréo
s6 vividas e motivadas para o prazer carnal do uso do sexo e da genitalidade.

1 Enfermeira licenciada e membro do Centro de Bioética e Enfermagem da ESE S30 Francisco das
Misericérdias, Lisboa
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REPERCUSSOES ETICAS DA PRATICA DA INJECCAO
INTRACITOPLASMATICA DE ESPERMATOZOIDE NO OVOCITO
NAS GERACOES FUTURAS

HELENA MARIA VIEIRA DE SA FIGUEIREDO

ApGs largos anos de experimentacdo em animais, nasceu em 1978 em Inglaterra, Louise
Brown o primeiro ser humano nascido apds uma intervencdo médica que facilitou ou
promoveu a criacao de seres humanos em laboratério, mas o grande ponto de viragem na
Procriacdo Medicamente Assistida (PMA) surgiu em 1992 quando, acidentalmente, Palermo
e colaboradores obtiveram a primeira gravidez e nascimento com a injeccado
intracitoplasmatica de espermatozéide no ovocito (ICSI), que se tomou desde entdo
indicacao para casais com infertilidade masculina ou casos de auséncia de fecundagéo em
ciclos anteriores. Até agora numerosas criangas tém nascido com esta técnica.

A aplicagdo da ICSI esta a ser excessiva e indiscrimina da. A sua utilizacdo pode pér em
causa grandes principios como o respeito pela dignidade de cada ser, o respeito pela
autonomia, uma equilibrada relacéo risco/beneficio e finalmente o principio da justica.

No nosso pais, ha todo um vazio legal quanto a pratica das técnicas da PMA. Esta técnica
especifica nunca foi motivo de debate num contexto bioético no sentido de podermos reflectir
sobre algumas das preocupacdes no que respeita especificamente a aplicacdo da ICSI no
nosso Pais, foi elaborado um inquérito por questionario nove centros do Servico Nacional
de Saude.

Assim, analisando os resultados face aos principios éticos, nas respostas obtidas no
inquérito, as principais questdes que podemos deixar em aberto sdo: a transmissao
previsivel e aceite de uma doenca em si mesma, o conhecimento do custo da tecnologia que
nao pode ser negligenciado , privilegiar- se a eficacia em detrimento da indicacgéo inicial é
talvez incompativel com os recursos disponiveis e a possivel estigmatizacéo das criancas
nascidas.

Abrem-se, hoje, perspectivas sem limites ao conhecimento bioldgico, mas o respeito pela
pessoa humana tem de continuar a ser valor fundamental e constante de todo e cada um de
nos. Deve ser o pilar que alicerga o comportamento de quem detém responsabilidades. Em
resposta as questdes poderemos argumentar que o poder da técnica implica maior dever e
€ a grande questao controversa da responsabilidade perante as geracfes futuras que nos
obriga a observar o principio da prudéncia, garantia contra os riscos potenciais que, de
acordo com o estado actual do conhecimento, ndo podem ainda ser identificados.
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SEXUALIDADE E ENVELHECIMENTO

FERNANDA RIBEIRO; JOSE PEDRO RODRIGUES, SANDRA RODRIGUES; VALTER
TEIXEIRA.

OBJETIVOS:
- Ultrapassar a falsa dimenséo da” assexualidade” atribuida as pessoas de mais idade;

- Desmistificar preconceitos e tabus,

A funcéo sexual acompanha o homem toda a sua vida. E naturalmente condicionada pela
cultura, pelos valores, pelos estereétipos de masculinidade e feminilidade, bem como por
aspectos psicolégicos e emocionais

A ideia de que as pessoas de idade avancada também possam manter relacdes sexuais,
ndo é culturalmente muito aceite, preferindo-se ignorar e fazer desaparecer do imaginario
colectivo a sexualidade da pessoa idosa.

A velhice conserva a necessidade psicolégica de uma actividade sexual continuada nao
havendo, pois, idade na qual a actividade sexual, 0s pensamentos sobre sexo ou o desejo
acabem.

Mas afinal o sexo na terceira idade é ou ndo possivel, € ou ndo gratificante? Podem ou néo
os idosos ler uma vida sexual activa? As sociedades modernizam-se, renderam- se a
informatica e a Internet homens e mulheres adaptanl-se aos novos instrumentos de
trabalho.

Mas as mentalidades continuam a resistir a mudanca e a alimentar os velhos mitos. Nao ha
sexo na terceira idade? Nada mais errado!

Mas é um preconceito generalizado, a tal modo que os proprios protagonistas do
envelhecimento vao acreditando nele, pondo de parte desejos e prazeres quando acaba o
objectivo da reproducéo.

Afinal, muita gente ainda atribui ao sexo a meta fungéo reprodutora.

E preciso desmistificar esta realidade. E certo que com o envelhecimento se produzem
transformacdes fisiolégicas no homem e na mulher, mas n&o inibidoras da actividade sexual.
Com aidade, o sexo, tal como outras actividades, vai-se apenas tomando menos necessario.
A ambicéo dos jovens da lugar a acalmia da maturidade.

A vivéncia da sexualidade na terceira idade nada mais € do que a continuagdo de um
processo iniciado na infancia. Sao as alegrias, culpas, vergonhas e repressdes de cada um,
associadas as modificagfes fisiologicas e anatomicas que a idade imp0&e, que determinam
0 comportamento sexual do idoso.

E um facto que a geracéo actual de idosos é fruto de uma educacdo ainda muito repressiva.
Os pais tinham como orientacdo sexual conceitos muito repressores, agora considerados
retrogrados, segundo 0S quais O Sex0 era Sujo e pecaminoso, para ser praticado na
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escuriddo com o intuito de dele nascerem filhos. Também o ambiente social é, regra geral,
repressor. S6 o corpo nao respeita estas normas, continuando a manifestar-se quando a
idade avanca. S6 que, divididos entre 0os preconceitos sociais e 0s impulsos, muitos idosos
acabam por viver a sua sexualidade com muita culpa-.

METODO:

O método utilizado na realizacdo deste trabalho foi o descritivo.

CONCLUSAO:

Apbs a elaboracdo deste trabalho, podemos afirmar que os idosos ndo perdem o apetite
sexual. Simplesmente, ja ndo tém pressa. Enquanto os mais novos obtém maior retribuicdo
na quantidade, com os mais velhos reina a qualidade. E claro que a frequéncia das relacdes
sexuais diminui, mas o grau de satisfacdo pode ser o mesmo. Afinal, também aqui a
experiéncia conta, pode-se até perder alguma da capacidade "técnica"., mas nao diminui o
prazer que o idoso sente quando 0 seu corpo esta em contacto com outro. Até porque, isto
€ valido para todas as idades, a sexualidade de uma pessoa ndo se esgota com O
envelhecimento natural e muito menos com o acto sexual em si.

O namoro e 0 sexo sdo encantadores em qualquer idade. Despertam sentimentos de
plenitude e entusiasmo, ansiedade e desejo de agradar. Amando e sendo amada, a pessoa
¢é fonte de irradiacéo de vida, de saude e prazer.

Lutemos por um envelhecimento saudavel e sem vergonhas, culpas e repressées,
impedindo que o sexo e o0 segredo ndo mais viagem de maos dadas.

BIBLIOGRAFIA:

- Castilho, Santiago - Sexo ndo € Dadiva o] da Juventude. Disponivel em
http://216.23939.104/search?Q”*Aache:"V6u2W8YhsJ:www.corpohwnano.hpg.ig.com.br/abi2

- Ferreira, Claudio Vital de Lima - Sexualidade e Velhice (Parte 1). Disponivel em
wwwijoraalcorreio.coim.br /correio/ corrcio_canal.asp

- Goncalves, Pedro Ricardo coelho; Costa, Rita da Silva Ferreira - A Sexualidade ndo envelhece. "
Nursmg "Lisboa. ISSN 0871 -6196. N° 85 (fevereiro 2004) Pag. 32 a 34

- idem. - Sexo. Simbolo e Solidariedade: Ensaios de Psigofogia Evolucionista Floriandpoli s, Colecto
dia, DCFHIUFSC, 19909.

- KOSN IK, Anthony - A sexualidade Humana Petrépolis, VOTCS, 1990.

- Mwina, Monica - Dimensbes do envelhecer na contemporaneidade. Disponivel em
http:/164.233.161.104/s

- Martins, Anténio Santinho - Sexualidade e Envelhecimento. "Geriatria " Lisboa. ISSN 08715386. Volume
15N" 141(fevereiro 2002) Pag. 40 a 46
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HOMOSSEXUALIDADE - UM ESTIGMA DO PASSADO NUMA
SOCIEDADE DE FUTURO

ESMERALDA PACHECO?', ALMERINDA SILVA!, CARLA MATOS?, DIANA TAVARES?,
JOSE ARLINDO ARAUJO?, SIMONE GONGALVES!

O comportamento homossexual estende-se ao longo da Histéria, bem como a sua
procedente condenacdo. Para o Cristianismo estes comportamentos eram tidos como
anormais, vislumbrando apenas a heterossexualidade como supostamente a Unica conduta
dita "normal".

Foi no século XVI, com a Inquisicdo, que se verificaram as primeiras condenacdes por
sodomia, visto que este grupo era considerado um perigo para a sociedade. Ja no século
XVHJ, a Medicina perspectivava a homossexualidade como uma patologia, sujeita a um
diagnéstico baseado em exames clinicos. Volvidos dois séculos, Egas Moniz manteve este
mesmo critério, mas acrescentou outras causas na tentativa de melhor explicar esta doenca,
como o0s contextos educacionais e sociais, bem como factores hereditarios. Contudo, foi nas
décadas de 60-70, que se constatou um aumento das reivindicacdes no que concerne a esta
problematica e em 1974 registou-se um marco importantissimo, pois a Associacdo
Psiquiatrica Americana deixou de considerar a homossexualidade como uma doenca
mental.

Segundo o Dicionario da Academia de Ciéncias, a homossexualidade é o "Caracter de quem
tem relacdes sexuais com individuos do seu sexo." e que, portanto, a pessoa homossexual
€ aquela "... que sente atraccao e se relaciona sexualmente com pessoas do seu sexo."

No nosso pais, ja no final do século XX nasceram os movimentos homossexuais, bem como
algumas associac¢des, nomeadamente a ILGA - Portugal e a Opus Gay, que vieram permitir
"desbravar" espaco nesta sociedade apelidada de “brandos costumes" e de forte influéncia
judaico-crista.

Actualmente, estas pessoas continuam a ser discriminadas, vitimas de preconceito, sendo-
Ihes negado o direito a cidadania plena e a sua identidade sexual.

Numa sociedade plural e secular, pautada, portanto por valores éticos, toma-se peremptério
o respeito pela dignidade e autonomia deste grupo, apelando a uma efectiva pratica anti-
racista.

1 Alunos do Il Mestrado de Bioética da Faculdade de Medicina da Universidade do Porto.
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SEXUALIDADE NA MULHER

RAQUELGAMA?

Com os avancos da sociedade e da medicina, a sexualidade tem sido um campo de estudo
bastante rico. No entanto a sociedade evoluiu para um crescente de valores em que sao
evidenciadas qualidades como a juventude, a aparéncia e a produtividade. Ao olharmos
estes valores sob a perspectiva da Sexualidade da Mulher, no que contempla o periodo
Menopausa, verificamos que muitas ndo se sentem "enquadradas" nesta sociedade. Mas os
avancos da medicina mostram que esta é s6 mais uma etapa de vida, e que apesar de se
pensar somente nas perdas, no mal-estar, na parte negativa, este periodo deve ser encarado
como normal e ndo um "handicap" adquirido. E neste sentir que a Mulher deve ser respeitada
em toda a sua Dignidade Humana.

1 Enfermeira licenciada. E membro do Centro de Bioética e Enfermagem / ESSE S. Francisco das Misericérdias
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EDUCACAO SEXUAL VS AUTONOMIA (DA MULHER) NA DECISAO
PARA O ABORTO. SEXUALIDADE RESPONSAVEL COMO FORMA
DE PREVENCAO DO ABORTO

IOLA FABIANA LOPES VIEIRAY; LUISA MANDELA BRITO FERREIRA®; RITA ISABEL
GONGCALVES RODRIGUES?; SANDRA ISABEL OLIVEIRA!

OBJETIVOS
- reflectir sobre os dilemas éticos em questéo ao abordar-se a problematica do aborto;

- admitir uma educacdo sexual responsavel como forma de evitar o aborto -
MUDANCA DE COMPORTAMENTOS.

METODOLOGIA,

Reviséo bibliogréafica, método expositivo.

BIBLIOGRAFIA:

RENAUD, Isabel Carmelo Rosa; "Educac&o para os afectos”; in ARCHER, Luis; et al; "NOVOS DESAFIOS A
BIOETICA"; Porto Editora; 2001; pp.33-38

1 Maternidade Julio Diniz. Hospital de S. Jo3o
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DESAFIOS A SEXUALIDADE HUMANA

SOFIA RAQUEL TEIXEIRA

Introducéo

Numa sociedade que se quer livre e eticamente responsavel surge um imperativo: educar
emancipadamente a comunidade para a sexualidade em geral. Nao s6 por uma questéo de
humanismo, mas pela razao logica de viver bem.

Dever-se-a apostar na prevencao de questdes polémicas, pensando em conjunto sobre as
guestdes mais intrinsecamente ligadas ao Homem. O abortamento € um assunto polémico,
onde todas as pessoas deliberadamente discutem acerca da sua natureza, mas onde nunca
se chega a um consenso sobre diversos aspectos.

A verdade é que todas as perspectivas se confrontam e teimam em livremente construir um
império de duvidas, incertezas e visGes antagonistas. Um mundo assim traz enorme
importancia a Bioética, pois é através dela que todos poderemos chegar a um consenso
esclarecedor a asswltos tao sensiveis como este.

Objectivos

- Despertar a atencéo para a necessidade de formar eticamente as pessoas para
a sexualidade humana;

- Provocar reflexao sobre o abortamento;

- Direccionar o pensamento sobre a contradicdo entre o abortamento / légica da
sobrevivéncia / sexualidade humana.
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SIDA - UM ESTRANHO A ESPREITA ...

ANABELA BRANCO!, ANGELA GUEDES?, CARLOS MESQUITA®, ELIA FARIA?,
ELISABETE CALDAS!, ROSARIO REBELO!

Numa sociedade onde nos encontramos como estranhos morais,
O minimo ético é a Prevencéo.

A sexualidade é a construcdo de um desejo humano reivindicando a sua liberdade néo
apenas para manter a espécie humana, mas também para obter prazer na fuséo dos corpos
através do qual os seres humanos afirmam a sua participagdo no mundo.

A ameaca que o0 virus da sida constitui para a saude publica justifica a acrescente
preocupacéo, por parte das sociedades modernas.

Antigamente pensava-se que o contagio poderia estar limitado se isolassemos os grupos de
risco, 0 que constitui uma utopia. O virus ndo é pertenca de grupos de risco, mas de
comportamentos de risco, e esta € a questao social e ética que se coloca.

Actualmente tém-se vindo a desenvolver ac¢des comunitarias que visam a proteccdo do
individuo infectado em patrticular e da sociedade em geral, onde ambas as partes tém direitos
e deveres.

A sociedade cabe n&o discriminar, educar, proteger, vigiar, informar e apoiar os individuos
infectados. Ao individuo infectado cabe o dever de proteger os seus semelhantes, evitando
contagios e comportamentos de risco. A sida pode constituir um desafio as liberdades
individuais e as liberdades publicas, e a ameaca representada pelo HIV para a sociedade
pode ser um pretexto para um falso moralismo, que transporta consigo a exclusao, a
discriminacdo, a condenacao e o ostracismo.

E fundamental ndo esquecer que ao falar neste tema nos referimos a algo para além da
doenca, algo que envolve o ser humano dotado de dignidade prépria, que por vezes se sente
isolado na solid&o.

"Os problemas que se levantam neste contexto, tal como sucede com numerosas patologias,
devem ser abordados tendo em conta principios éticos aceites pelas correntes mais
representativas do pensamento humano"(Veatch, 1991).

BIBLIOGRAFIA:

- ELIZARI, Francisco Javier - Questfes de Bioética: Vida com Qualidade; Editorial Perpétuo Socorro -
Uma Colectanea Problemas de Hoje; 1996

1 Aluna do IV Mestrado de Bioética.
2 Aluna do 1l Mestrado de Bioética.
3 Enfermeiro - HSJ

4 Enfermeira - HGSA.SA
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- SERRAO, Daniel; NUNES, Rui - Etica em Cuidados de Salde; Porto Editora; 1998
- Ministério da Salde- Comissdo Nacional de Luta Contra a Sida - As Mulheres e o Virus da Sida; 1999

- http ://europa.eu.int/scadplus/leg/pt/ch a/c 11533.htm
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ESTUDO DOS CONCEITOS E COMPORTAMENTOS DOS
ADOLESCENTES SOBRE SEXUALIDADE

TERESA TOME RIBEIRO

Introducéo

Intervir com programas ligados a sexualidade em grupos especificos, pressupde o seu
conhecimento, de forma a ajustar o programa que se pretenda desenvolver. Como nos foi
solicitado intervir nas escolas em educacéo da sexualidade, decidimos desenvolver um
trabalho de investigacdo que contemplasse a caracterizacdo dos adolescentes permitindo
a elaboracdo dum programa adequado nesta area.

Objectivos

Caracterizar os adolescentes quanto a conceitos e comportamentos relacionados com
sexualidade e possivel associacao a comportamentos de risco.

Identificar as necessidades educativas no que se refere a sexualidade.

Participantes e métodos

O trabalho por nés desenvolvido é um estudo epidemiolégico, transversal, com
metodologia quantitativa e qualitativa.

Tem uma componente descritiva centrada na caracterizacao da ocorréncia de actividade
sexual e uma componente analitica orientada para a associacdo entre as variaveis
estudadas.

Foi utilizado um questionario ja aferido a populacao estudantil portuguesa.

Avaliaram-se 3 escolas oficiais da area do Grande Porto, num total de 1519 alunos do
3°CEB e Secundéario, com idades entre os 12 e os 20 anos.

Resultados

Encontramos uma prevaléncia de actividade sexual de 26,3%, destes 65% referiram néo
ter resultado de uma opcéo consciente. Em 83,5% dos casos utilizaram contracepcéo, mas
duma forma irregular.

A actividade sexual encontrou-se associada ao consumo de alcool, tabaco e cannabis

(p<0,0001), ao insucesso escolar (p<0,001) e baixa auto-estima (p<0,00 I).
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Os conhecimentos dos alunos revelaram-se reduzidos ou escassos. Associam a
sexualidade a uma &rea problema, relacionada com doencas e gravidez ndo desejada.

Conclusao

Constatou-se que 26,3% dos adolescentes que frequentam o 3°CEB e Secundario
iniciaram actividade sexual precocemente, introduzindo, no percurso da sua adolescéncia,
um factor perturbador de repercussdes negativas comparativamente ao grupo de controlo.

Partindo destes resultados, elaboramos um programa de educacdo da sexualidade que
pretende promover o desenvolvimento de competéncias individuais.
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N CLIMATERIO FEMININO
REPRESENTACOES, QUALIDADE DE VIDA E SINTOMATOLOGIA

CARLA SERRAO! E BARBARA FIGUEIREDO?

OBJECTIVOS:

o Caracterizar a amostra em termos das variaveis em estudo (representagdes
sociais, qualidade de vida e sintomatologias fisica e psicolégica).

¢ Avaliar a existéncia de diferencas entre mulheres perimenopasusic as e pos-
menopausicas.

¢ Avaliar as associacdes entre as variaveis.

METODO
Amostra

Constituida por 200 mulheres (115 pds-menopausicas. 85 perimenopausicas). inscritas
nos Centros de Saude de Matosinhos - Unidade Local de Salde de Matosinhos.

Procedimentos
Todas as participantes responderam aos questionarios voluntariamente.

Instrumentos
® Questionério Sécio-demogréfico: (Serrdo. 2003).
® Questionério de Representacfes da Menopausa (MRQ): (Hunter & O'Dea, 2001).

® Questionario Especifico da Qualidade de Vida na fv'lenopausa
(MENQOL): (Hilditch. Lewis, Peter. Maris. Ross. Franssen. Guyan. Norton.
& Dunn, 1996).

® Inventario do Trago e estado de Ansiedade (STAI): (Spielberg, Gorush, Lushene,
Vagg, & Jacobs, 1983).

® Questionério de Depresséao de Beck (BOI): (Beck. Mendelsohm, & Mock, 1961).

® Utilizada a versdo adaptada (McIntyre & Mcintyre, 1995).

! Universidade do Minho - Departamento de Psicologia, Braga.
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Hipoteses

1) Prevé-se uma relacdo negativa entre representacdes sociais do climatério e a
presenca de sintomatologias fisica e psicoldgica.

2) Espera-se uma relacao positiva entre deterioro da qualidade de vida no climatério
e a sintomatologias fisica e psicolégica da mulher.

3) Pretende-se saber de entre as variaveis independentes da investigagdo, quais as
gue contribuem melhor para explicar a variancia na representacao do climatério.
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QUE AUTONOMIA?
A MULHER, O CANCRO E A SEXUALIDADE

ISABEL MARIA SOUSA PINHO FARIA

Em pleno século XXI, na era da globalizagédo, cada vez mais se apela ao respeito pelos
Direitos do Homem em geral e ao respeito pela Dignidade do Ser Humano em particular.

Apesar da evolugdo da ciéncia e da inovacao tecnoldgica e técnicas biomédicas existe
uma situacdo que, mesmo obedecendo a todas as regras éticas e deontolbgicas, é
extremamente dificil de manter:

- A doenca e o comportamento sexual.

Perante um diagndstico de doenca qualquer individuo fica alterado. E um misto de
sentimentos e sensacfes que brotam e ndo se conseguem travar nem traduzir por
palavras.

Uma mulher a quem é diagnosticado um cancro da mama vive todo este problema, passa
por todas as situacdes sobejamente conhecidas e consideradas clinicas pelos varios
ramos da ciéncia, 0 que altera substancialmente a sua rotina pessoal, familiar e até social,
além de associada a uma doenca crénica grave.

Uma mulher sexualmente activa, aquando do diagndstico e consequente tratamento do
cancro da mama, altera "quase:' completamente a sua "normalidade" muitas vezes
acabando por inibir definitivamente a sua sexualidade. A mastectomia, acto terapéutico de
altimo recurso, mas demasiado frequente, a quimioterapia comummente associada a
alopécia e a radioterapia com todos os medos e mitos conduzem a alteracdo dessa
normalidade.

Quando se faz referéncia a autonomia, como principio bioético fundamental em medicina,
guestiona-se a sua dimenséao perante este quadro clinico. Que autonomia? Que poder de
decisao?

- da mulher a quem foi diagnosticado o cancro da mama, perante 0os seus medos,
fragilidades, sentimento de ignorancia, e a esperanca que deposita em "quem
sabe"?

- da doenca que invade e tudo decide sem fazer perguntas, sem dar espago a
tomadas de decisédo?
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