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"A liberdade consiste em poder escolher o préprio
caminho." - Albert Einstein



RESUMO

O presente trabalho de conclusdo de curso, visa analisar a nova Lei de laqueadura,
Lei n® 14.443/2022, que revogou a lei anterior, n® 9.263/1996. Para isto, sera abordado
os desdobramentos e repercussdes sociais da referida, com énfase nas mudancas e
avancos significativos que a mesma trouxe na garantia dos direitos fundamentais das
mulheres, estabelecendo comparativos com a lei anterior que impunha limitacdes
excessivas e exigéncias que violavam os Principios Constitucionais da autonomia, da
Dignidade da Pessoa Humana e da Igualdade. Diante disto, serdo apresentados
conceitos sobre laqueadura, promovendo discussdes a respeito da ideia de estrutura
familiar, sobre a protecdo das liberdades individuais e direitos reprodutivos, com
enfoque no requisito de consentimento do conjuge para a realizacéo da esterilizacéo
cirdrgica. Buscando através dessa autorizacdo, demonstrar como essa restricao
imposta as mulheres, evidencia uma lacuna juridica no que diz respeito a promoc¢ao
dos humanos das mulheres e aos direitos fundamentais relacionados a liberdade e a
privacidade, atingindo sua capacidade e autodeterminagdo. Levar-se-4 em conta
também os tipos de métodos contraceptivos e o papel que o Estado tem de educar,
respeitando os direitos reprodutivos individuais, promovendo o acesso a informagdes
e servicos de forma abrangente, inclusiva e sem preconceitos, capacitando 0s
individuos a tomar decisdes informadas sobre salude sexual e reprodutiva,
considerando suas necessidades e circunstancias pessoais. O trabalho foi
desenvolvido utilizando-se da forma de pesquisa qualitativa, visando com essa
abordagem compreender e interpretar os significados, percep¢des e experiéncias dos
participantes, de maneira flexivel e aprofundada permitindo uma andlise rica e
detalhada dos fendmenos estudados.

Palavras-chave: Laqueadura; Legislacdo; Dignidade da Pessoa Humana;
Panejamento Familiar; Autonomia da mulher.



ABSTRACT

This course conclusion work aims to analyze the new tubal ligation Law, Law No.
14,443/2022, which revoked the previous law, No. 9,263/1996. To this end, the
consequences and social repercussions of the aforementioned law will be addressed,
with an emphasis on the significant changes and advances that it brought in
guaranteeing women's fundamental rights, establishing comparisons with the previous
law that imposed excessive limitations and requirements that violated the
Constitutional Principles of autonomy, Human Dignity and Equality. In view of this,
concepts about tubal ligation will be presented, promoting discussions regarding the
idea of family structure, the protection of individual freedoms and reproductive rights,
focusing on the requirement for the spouse's consent to carry out surgical sterilization.
Seeking through this authorization, to demonstrate how this restriction imposed on
women highlights a legal gap with regard to the promotion of women's human rights
and fundamental rights related to freedom and privacy, reaching their capacity and
self-determination. The types of contraceptive methods will also be taken into account
and the role that the State has in educating, respecting individual reproductive rights,
promoting access to information and services in a comprehensive, inclusive and
without prejudice manner, enabling individuals to take informed decisions about sexual
and reproductive health, considering your personal needs and circumstances. The
work was developed using the form of qualitative research, with this approach aiming
to understand and interpret the meanings, perceptions and experiences of the
participants, in a flexible and in-depth way, allowing a rich and detailed analysis of the
phenomena studied.

Keywords: tubal ligation; legislation; dignity of the human person; Family planning;
women’s autonomy.
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INTRODUCAO

Explorando a problematica da laqueadura e as transformacdes advindas da Lei
n° 14.443/2022 no contexto brasileiro, que trouxe mudancas notaveis, este estudo
concentra-se na analise da laqueadura como procedimento cirdrgico de ligadura das
trompas de Falopio da mulher. O procedimento cirargico da lagueadura torna-se o
foco de analise a luz das alteracbes legais, especialmente na diminuicdo da idade
minima para sua realizacdo e na dispensa da autorizacdo do cOnjuge. A nova
legislacédo, visando salvaguardar os direitos fundamentais das mulheres, ndo apenas
amplia a autonomia reprodutiva, mas também destaca a importancia da informacéo
sobre métodos contraceptivos reversiveis.

Este estudo, portanto, tem como objetivo geral investigar a efetividade da Lei
da Laqueadura no Brasil, identificando os fatores que influenciam sua aplicabilidade.
E terdo como objetivos especificos, temas relacionados com: direitos humanos das
mulheres, autonomia feminina, métodos contraceptivos ao longo da histéria e desafios
enfrentados, culminando na analise critica do consentimento do cbnjuge e na
capacidade juridica da mulher na sociedade conjugal.

Além da intervencado estatal, com foco na legislacdo e nas politicas publicas,
bem como o papel da Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS), serdo também
examinados para compreender a efetivacdo dos direitos reprodutivos no cenario
nacional, bem como examinar o panorama da laqueadura no Sistema Unico de Satde
(SUS), analisando como as mudancas legislativas impactam o0 acesso a esse
procedimento na rede publica de saude. Considerando o SUS como um pilar
fundamental da saude no Brasil, é imperativo compreender como as diretrizes e
regulamentacdes afetam as mulheres que buscam a laqueadura por meio desse
sistema.

Por fim, ao abordar a interse¢do entre a legislagéo recente, os direitos das
mulheres e a dindmica do SUS, este estudo visa contribuir para a compreensao
abrangente da implementacdo da Lei da Laqueadura e seus reflexos na saude

reprodutiva das mulheres brasileiras.
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1. A Leido Planejamento Familiar e a nova Lei da Laqueadura

A Lei do Planejamento Familiar, estabelecida pela Lei 9.263/96, tem sua base legal
no paragrafo 7° do art. 226 da Constituicdo Federal de 1988. O grande avanco trazido por
essa regulamentacdo foi reconhecer que o planejamento familiar € um direito de todo
cidadao, n&o se restringindo exclusivamente a pessoas casadas ou em uni&o estavel (Avila e
Corréa, 2003). A promulgacdo dessa lei dissipou eventuais davidas relacionadas ao
exercicio individual de homens e mulheres no planejamento familiar, alinhando-se de forma

mais consistente com os principios constitucionais.

A Constituicdo abriu novas perspectivas para o instituto juridico da familia,
conferindo especialmente atencédo ao planejamento familiar e a assisténcia direta a
familia. No que se refere ao planejamento familiar, o legislador enfrentou a questao
da limitacdo da natalidade, embasando-se nos principios da dignidade humana e da
paternidade responsavel, afirmando que é responsabilidade do Estado fornecer
recursos educacionais e cientificos para o exercicio desse direito.

O Cddigo Civil de 2002, no art. 1565, estabeleceu algumas diretrizes ao
programar que o planejamento familiar € de livre decisdo do casal quanto a escolha
dos critérios e métodos, sendo proibida qualquer forma coercitiva por parte de
instituicdes oficiais ou privadas. Esse direito a liberdade no planejamento familiar esta
intimamente ligado aos direitos sexuais, a reproducao, aos direitos do corpo e, de
forma central, a saude humana (Gongalves, 2017).

A nova lei da lagueadura, Lei n° 14.443/2022, trouxe algumas mudancas
importantes em relagdo ao procedimento, visando garantir os direitos fundamentais
das mulheres. Uma das principais alteracdes trazidas pela nova lei é a reducdo da
idade minima para realizacdo da laqueadura, que passou de 25 para 21 anos de idade
e a dispensa da autorizacao expressa do conjuge. Além disso, a lei também estipula
a necessidade de informar a mulher sobre os métodos contraceptivos reversiveis e de
longa duracdo, como os Dispositivos Intrauterinos, antes de optar pela laqueadura.

Com essas mudangas, a nova lei busca garantir o direito fundamental das
mulheres a autonomia reprodutiva e a liberdade de escolha sobre seu proprio corpo e
sua propria vida. A laqueadura é uma opcao para aquelas mulheres que ja decidiram
gue ndo desejam ter filhos, e a ampliacdo da idade minima e a informagédo sobre
outras opc¢des contraceptivas ajudam a garantir que essa decisdo seja tomada de
forma consciente e informada. E importante destacar que a nova lei de laqueadura é

uma conquistaimprescindivel para o alcance da igualdade de género e o0 acesso pleno
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as informacgdes e servigos de saude, além de combater a violéncia e o preconceito de
género gque ainda sdo presentes em nossa sociedade.

A Lei de Planejamento Familiar brasileira garante as mulheres o direito a
esterilizagdo voluntaria como uma opg¢ao contraceptiva segura e definitiva. No entanto,
apesar da existéncia dessa lei, muitas mulheres ainda enfrentam desafios para
acessar a laqueadura, seja na rede publica ou privada de saude. Diante desse cenario,
torna-se necessario estudar a aplicabilidade da Lei da laqueadura no Brasil, a fim de
identificar os principais fatores que influenciam sua efetividade.

A problematica da laqueadura e seus desafios para a garantia dos direitos
fundamentais das mulheres tém sido objeto de discusséo e reflexdo por diversos
autores e pesquisadores.

Segundo Regina Maria Barbosa (2013), a lagueadura pode ser entendida como
uma expressao da liberdade reprodutiva feminina, que permite as mulheres decidirem
sobre seu corpo e sua vida reprodutiva. Nesse sentido, a regulamentacdo do
procedimento deve considerar ndo apenas 0s aspectos técnicos e médicos, mas
também a autonomia e a dignidade das mulheres.

Guilherme de Almeida (2017), por sua vez, destaca que a protecéo dos direitos
reprodutivos e sexuais € uma obrigacdo do Estado, que deve garantir 0 acesso a
informacdes, servicos e métodos contraceptivos seguros e eficazes. A Lei da
Laqueadura, portanto, deve ser compreendida como um instrumento de protecao dos
direitos das mulheres, em especial no que se refere ao planejamento familiar e a
liberdade reprodutiva.

Nao obstante, torna-se fundamental avaliar a Nova Lei da Laqueadura e sua
aplicabilidade na garantia dos direitos fundamentais das mulheres. O presente
trabalho, portanto, busca contribuir para o debate sobre o tema e para o
aprimoramento da legislacéo e das politicas publicas relacionadas a saude sexual e

reprodutiva no Brasil.
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2. DIREITOS HUMANOS DAS MULHERES

Os direitos humanos das mulheres tém sido uma questao central em debates
e lutas sociais ha séculos. Historicamente, as mulheres foram subjugadas e tiveram
seus direitos negados em varias areas da vida, incluindo o direito a educacéo, a
participacao politica, ao acesso a justica, a igualdade salarial, a autonomia reprodutiva
e a protecao contra a violéncia de género. No entanto, desde a Declaracao Universal
dos Direitos Humanos (DUDH), iniciativas tém sido tomadas para garantir que as
mulheres tenham seus direitos reconhecidos e protegidos.

Ao longo dos anos, varias iniciativas foram tomadas para promover e proteger
os direitos humanos das mulheres. Na década de 1840, por exemplo, 0 movimento
sufragista comecou a lutar pelo direito das mulheres ao voto, enquanto no final do
século XIX e inicio do século XX, surgiram organizacdes feministas que buscavam
igualdade de género em vérias esferas da vida.

A luta pelos direitos humanos das mulheres ganhou impulso apés a Segunda
Guerra Mundial, com a criacdo das Nac¢des Unidas e a Declaracdo Universal dos
Direitos Humanos. O artigo 1° da Declaracéo afirma que "...todos os seres humanos
nascem livres e iguais em dignidade e direitos", incluindo as mulheres. Desde entéo,
uma série de tratados internacionais, convencdes e conferéncias foram realizados
para promover e proteger os direitos humanos das mulheres.

No entanto, apesar dos avancos significativos, as mulheres ainda enfrentam
desigualdades e violacdes de seus direitos em todo o mundo. A discriminagdo de
género, a violéncia sexual e a falta de acesso a educacdo e ao emprego continuam
sendo problemas graves em muitos paises. Além disso, a pandemia da COVID-19
aumentou as desigualdades de género em todo o mundo, com as mulheres sofrendo
mais com a violéncia doméstica e a perda de empregos.

Para garantir os direitos humanos das mulheres, é fundamental que as leis e
politicas reflitam a igualdade de género e que a¢des sejam tomadas para combater a
discriminacéo e a violéncia de género. E necessario também investir na educacéo e
na conscientizacéo sobre os direitos humanos das mulheres, garantindo que todas as

pessoas estejam cientes de seus direitos e possam lutar por sua realizacéo.

a. Autonomia feminina e limitacdo das possibilidades de escolha sobre a

lagueadura

A autonomia feminina é um tema central na luta pelos direitos das mulheres,
especialmente no que diz respeito ao controle sobre seus corpos e suas escolhas
reprodutivas. E um direito fundamental que deve ser respeitado pela sociedade e

pelos profissionais de saude. Esse direito é garantido pela Constituicdo Federal
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brasileira, que estabelece como principios fundamentais a dignidade da pessoa
humana, a liberdade, a igualdade e a ndo discriminacdo (BRASIL, 1988).

Segundo Tartuce, 2021, a autonomia na vida privativa representa a liberdade
de autorregulamentacao negocial, ou seja, a capacidade da pessoa de regular seus
proprios interesses.

No entanto, muitas mulheres enfrentam obstaculos para exercer sua autonomia
em relacéo a contracepcao, especialmente quando se trata da laqueadura. Isso ocorre
porque a sociedade ainda vé a maternidade como uma obrigacdo feminina e as
mulheres que escolhem nédo ter filhos s&o frequentemente estigmatizadas e
guestionadas sobre sua decisdo. Além disso, muitos profissionais de saude ainda se
baseiam em preconceitos e esteredtipos de género para negar o acesso a laqueadura,
alegando que as mulheres podem se arrepender no futuro ou que o procedimento é
muito invasivo e arriscado (BRASIL, 2012).

A PNDS de 2016 revelou que cerca de 25% das mulheres entre 35 e 49 anos
de idade optaram pela laqueadura como método contraceptivo permanente. No
entanto, a pesquisa também mostrou que as mulheres mais jovens e com menor
escolaridade tém menos acesso a informacédo e aos servicos de saude que oferecem
a lagueadura como opcdo contraceptiva permanente. Isso sugere que ainda ha
desafios a serem enfrentados em termos de acesso equitativo aos métodos
contraceptivos e a informacdo sobre os direitos reprodutivos das mulheres (PNDS,
2016).
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3. OS METODOS CONTRACEPTIVOS E A BUSCA PELO CONTROLE DE

NATALIDADE

A histéria dos métodos contraceptivos e a luta feminina pelos direitos
reprodutivos sdo intrinsecamente interligados, e tém sido uma parte fundamental da
busca pela autonomia e pelo controle das mulheres sobre suas proprias vidas e
corpos. Os métodos contraceptivos desempenham um papel fundamental no exercicio
dos direitos reprodutivos femininos, pois permitem que as mulheres tenham maior
controle sobre sua vida sexual e reprodutiva, assim como sobre 0 momento e a
deciséo de ter filhos.

Ao longo de décadas, o planejamento familiar e o controle de natalidade eram
abordados ndo como questdes de saude e cidadania, mas sim como temas ligados a
demografia, crescimento econbmico e desenvolvimento nacional. Prevalecia a
concepcao de que a autonomia reprodutiva resultava inevitavelmente em crescimento
populacional descontrolado, condicdes de vida precarias e desafios no
desenvolvimento, justificando politicas estatais com restricbes aos direitos e
liberdades individuais (VENTURA, 2009).

Durante o século XIX, com o surgimento da Revolu¢do Industrial, as mulheres
comecgaram a exigir mais controle sobre sua fertilidade. No entanto, a contracepgao
era ilegal e considerada imoral na maioria dos paises. Nos Estados Unidos, por
exemplo, a chamada "Comstock Law" foi aprovada em 1873, criminalizando a
distribuicdo de informacdes sobre contraceptivos e aborto (FACCHINI, 2019).

No inicio do século XX, as primeiras organiza¢des femininas comecaram a lutar
pelo direito das mulheres de controlar sua fertilidade. Em 1916, Margaret Sanger
fundou a primeira clinica de controle de natalidade nos Estados Unidos, o que acabou
levando a criagcdo da Planned Parenthood Federation of America, uma das maiores
organizagfes de saude reprodutiva do mundo (GIFFIN, 1999).

A invencdo da pilula anticoncepcional, na década de 1960, foi um marco
importante na historia dos métodos contraceptivos. A pilula proporcionou as mulheres
uma forma confiavel. A pilula anticoncepcional, desenvolvida por cientistas como
Gregory Pincus e John Rock, revolucionou o campo da contracepg¢éo. Sua aprovagao
pelo FDA (Food and Drug Administration) dos Estados Unidos em 1960 e sua
subsequente disseminacdo pelo mundo permitiram que as mulheres tivessem um
controle mais efetivo sobre sua fertilidade e possibilitaram avangos significativos na
liberdade reprodutiva feminina.

A disponibilidade da pilula anticoncepcional trouxe uma série de mudancgas
sociais e econdmicas. As mulheres agora podiam planejar melhor suas carreiras,

adquirir maior independéncia financeira e ter mais controle sobre suas vidas. Isso
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também contribuiu para a ampliagdo do acesso a educagéo e ao mercado de trabalho,

permitindo que as mulheres se tornassem mais ativas em diferentes esferas da
sociedade.

No entanto, € importante destacar que a luta pela autonomia reprodutiva e o
acesso aos métodos contraceptivos seguros e eficazes ainda persiste em muitos
lugares ao redor do mundo. Mulheres em paises com legislacdes restritivas ou em
areas rurais e de baixo desenvolvimento muitas vezes enfrentam barreiras
significativas para obterem métodos contraceptivos e informacédo adequada sobre
saude sexual e reprodutiva.

Além da pilula anticoncepcional, outros métodos contraceptivos também foram
desenvolvidos e aprimorados ao longo dos anos, incluindo preservativos, dispositivos
intrauterinos (DIUs), diafragma, implantes hormonais, injecbes contraceptivas e
contraceptivos de emergéncia. Essa variedade de opcdes permite que as mulheres
escolham o método mais adequado as suas necessidades e preferéncias.

A luta feminina pelos direitos reprodutivos continua em varias frentes. Ela
envolve o acesso universal a métodos contraceptivos eficazes, educacdo sexual
abrangente, servicos de saude reprodutiva de qualidade, direito ao aborto seguro e
legal, entre outros aspectos. Mulheres e ativistas ao redor do mundo estdo engajadas
em organizacfes e movimentos que buscam garantir esses direitos e combater a
discriminacéo e o estigma associados a saude reprodutiva feminina.

O direito fundamental de regular a fecundidade ou planejar a familia pertence
a todo ser humano quando o controle de natalidade € uma escolha pessoal ou do
casal. Contudo, quando esse controle é imposto coercitivamente por meio de leis ou
outras politicas estatais, configura-se como uma violacdo desse direito a liberdade
sexual e reprodutiva. (ALVES, 2004).

A busca pela autonomia reprodutiva e pela igualdade de género continua a ser
uma luta importante nos dias atuais, com o objetivo de garantir que as mulheres
tenham controle sobre suas vidas reprodutivas e possam tomar decisdes informadas

e autbnomas sobre sua saude sexual e reprodutiva.
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4. MULHERES SEM FILHOS QUE BUSCAM PELA LAQUEADURA

As mulheres sem filhos enfrentam uma série de desafios na busca pela
esterilizagdo, mesmo com a promulgacédo da nova Lei da Laqueadura. Apesar de a
legislagéo garantir o procedimento para mulheres maiores de 21 anos ou com dois
filhos vivos, a realidade € marcada por obsticulos derivados de questdes sociais,
culturais e da resisténcia por parte de profissionais da saude. Na faixa etaria minima,
essas mulheres frequentemente se deparam com questionamentos como “vocé é tao
jovem, pode se arrepender” ou “ndo tem maturidade para tomar essa decisao”,
refletindo estigmas sociais e pressdes culturais que questionam sua capacidade de
decidir sobre sua propria saude reprodutiva.

Em uma andlise cuidadosa de artigos, reportagens e relatos midiaticos,
observamos uma tendéncia onde as narrativas ndo destacam conquistas, mas sim
recusas persistentes.

Conforme relatos pelo site G1, diversas experiéncias de mulheres ao buscar
procedimentos ginecoldgicos revelam um cenario preocupante. Um depoimento

ilustrativo descreve a frustracdo da professora Fabiane Pereira:

"Fui em véarios consultérios ginecoldgicos com a lei impressa e eu ouvia
sempre a mesma coisa: ‘a gente ndo pode fazer em mulher que n&o tem filho’.
O que mais me chocou é que por varias e varias vezes ouvi médicos falando
que fazer lagueadura em mulher sem filhos era contra a lei" (G1, 2023).

Conforme documentado pelo site “Diario do Nordeste”, Ana Carolina
Albuquerque, estudante, compartilha sua perspectiva sobre a maternidade: "Eu néo
tenho um s6 motivo pelo qual ndo quero ser mae, posso dizer varios. Nunca tive
vontade, ndo tive muito essa personalidade maternal. Acredito que nao seria algo bom
nem para mim nem para um possivel bebé, entdo para mim néo faz sentido" (Diario
do Nordeste, 2022).

Mulheres corajosas, em busca ativa desses procedimentos, enfrentam
barreiras significativas e, muitas vezes, se veem confrontadas com recusas repetidas.
A falta de uma demanda mais expressiva destaca ndo apenas a falta de procura, mas
também a complexidade de uma jornada permeada por obstaculos intransponiveis.

A falta de filhos, erroneamente interpretada como falta de experiéncia ou
maturidade, ignora a autonomia e a liberdade de escolha dessas mulheres no
planejamento familiar. Além disso, a garantia legal da lagueadura ndo elimina
totalmente os desafios praticos enfrentados por elas. Ao buscar casos de mulheres
sem filhos que buscam a laqueadura, deparamo-nos com uma realidade preocupante,
a demanda por métodos contraceptivos definitivos nesse grupo € praticamente
inexistente.

Ao olharmos para aquelas que buscam acesso gratuito a esses métodos, uma
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nova camada de adversidades se revela. As longas filas de espera nas instituices de

saude publica tornam-se um desafio adicional, prolongando ainda mais a batalha
dessas mulheres. Esse contexto desafiador ndo apenas mantém a dificuldade em
alcancar o procedimento desejado, mas também evidencia as deficiéncias sistémicas
que perpetuam a desigualdade no acesso aos servicos de saude reprodutiva,
comprometendo assim a equidade no cuidado a saude das mulheres. Esse cenario
desafiador ndo apenas dificulta a obtencdo do procedimento desejado, mas também
destaca as deficiéncias sistémicas que contribuem para a persisténcia da

desigualdade no acesso aos servi¢os de saude reprodutiva.
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5. CAPACIDADE JURIDICA DA MULHER E A SUA AUTODETERMINACAO

CORPORAL NA SOCIEDADE CONJUGAL

Apesar dos avancos alcancados pelas mulheres, como a conquista do direito
de voto, mudancas nos padrdes sociais, reivindicagdes do movimento feminista e
eventos significativos como as grandes guerras que levaram as mulheres a
desempenhar papéis historicamente associados aos homens, a igualdade de género
ainda nao se concretizou plenamente (LOPES, 2008, p. 23).

Apesar da Constituicdo prezar pela igualdade, a realidade pratica revela uma
perspectiva distinta. Mesmo com o artigo 226, paragrafo 7°, da Constituicdo Federal
de 1988, que aborda a liberdade no planejamento familiar, a Lei 9.263/96 impunha
restricbes a essa liberdade ao estabelecer os requisitos necessarios para a
esterilizagéo (Brasil, 2006).

Isso evidencia uma lacuna juridica no que diz respeito a promocéao dos direitos
humanos das mulheres (conforme o artigo 1°, inciso Ill, da CRFB/88) e aos direitos
fundamentais relacionados a liberdade e a privacidade (conforme o art. 5°, caput e
inciso X, da CRFB/88). Nesse contexto, é importante destacar mesmo diante de todos
os esforcos e discussdes a nivel global, as mulheres continuam sujeitas a subjugacéo
do machismo e ao dominio do patriarcado até os dias atuais.

Essa situagao torna-se evidente na antiga lei, que estabelecia como requisito o
acordo explicito de ambos os cbnjuges durante a vigéncia do casamento para a
realizacdo da cirurgia de esterilizacdo. Essa imposicéo legal atingia a capacidade de
autodeterminacédo da pessoa casada em relacdo ao proprio corpo. Isso cria obstaculos
significativos, especialmente para as mulheres, considerando as desigualdades de
género e os riscos associados aos métodos contraceptivos reversiveis, que podem
resultar em gravidezes indesejadas.

Isso é particularmente problematico em um contexto legal onde o aborto
voluntario é vedado. Se o objetivo da lei era assegurar que o parceiro fosse informado
sobre a impossibilidade de reproducdo do outro, bastaria incluir a obrigacdo de
fornecer essa informacg&o ou notificar formalmente o parceiro durante a orientacéo
prévia a intervencao cirurgica.

Nesse sentido, o Comité de fiscalizagdo da Convencao Internacional para a
Eliminacdo da Discriminacdo Contra as Mulheres - CEDAW, em sua Recomendacao
Geral n° 24 sobre "As Mulheres e a Saude", com base no artigo 12 da Convencéo,
sustenta a necessidade de eliminar todas as barreiras ao acesso aos servicos de
saude, incluindo a exigéncia de autorizacao prévia do conjuge, parente ou autoridades
hospitalares para qualquer intervencéao.

Enquanto a lei ndo havia passado por altera¢gdes, em casos de desacordo entre
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o casal, a alternativa vidvel é que a pessoa casada buscasse judicialmente o

"suprimento de outorga uxoria”, com base no direito & autonomia sobre o proprio
corpo, um direito personalissimo. Esse processo judicial poderia resultar na
concessao de um alvara autorizando o procedimento sem a concordancia do outro
cbnjuge, além de contribuir para a construcdo de jurisprudéncia favoravel a
inconstitucionalidade do dispositivo legal questionado. Além disso, havia a opcao legal
de iniciar uma acao judicial direta de inconstitucionalidade visando revogar a exigéncia

estabelecida pela Lei Federal n® 9.263/96.
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6. INTERVENCAOESTATAL: SEUS LIMITES, CONSEQUENCIAS E OBRIGACOES

COM A FAMILIA NA ATUALIDADE

A concepcao de direitos humanos e a criacdo de novas categorias de direitos
legais e politicas publicas estédo relacionadas com base no acordo e consenso da
comunidade politica. Isso ocorre em razdo de que os direitos humanos séo
concebidos como inalienaveis e universais, e sua defesa e promoc¢ao requerem a
criacdo de leis e politicas publicas.

A Lei de Planejamento Familiar, estabelecida em 1996, foi uma tentativa do
Estado de controlar a natalidade e reduzir os indices de esterilizacdo. No entanto,
alguns doutrinadores discordam sobre a intervencdo estatal nesse processo, e 0
movimento feminista tem desempenhado um papel essencial para asseguar 0S
direitos das mulheres diante dessa intervengéo.

Conforme apontado por Farias e Rosenvald, isso implica, portanto, na mera
ampliacdo da autonomia privada como elemento central das relagcdes governamentais

pelo Direito Civil em sua totalidade. Isso ocorre como resultado da liberdade de acéo
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do titular no ambito privado. Dessa forma, o Estado deve intervir nas relagdes privadas
apenas para assegurar as minimas garantias fundamentais ao titular (Farias e
Rosenvald, 2016).

Na nova Lei 14.444/2022 temos um grande avanco para o legislador, que
atenua os efeitos provocados pelas limitagbes estabelecidas pelo Estado na Lei
9.263/96 concedendo mais independéncia e autodeterminag&o para que as mulheres
lidem com o planejamento familiar sem restricoes.

De acordo com o principio da Igualdade entre homens e mulheres, o Estado
deve assegurar 0 acesso de métodos seguros para o planejamento familiar, eficazes
e viaveis para prevencao de gravidez ndo planejada no contexto familiar, permitindo
gue tomem decisdes apropriadas quanto aos métodos de controle de natalidade de
sua escolha, desde que ndo sejam proibidos pela lei. Isso promove a autonomia
reprodutiva e a igualdade de género.

A Constituicdo Federal brasileira, no artigo 5°, inciso Il, estabelece o principio
fundamental da legalidade, o qual afirma que “ninguém seré obrigado a fazer ou deixar
de fazer alguma coisa sendo em virtude de lei” (Brasil, 1988).

Para Miriam Ventura (2009, p. 70) este principio € de importancia primordial
guando se discute a gestdo de politicas de saude no Brasil, dado que define os limites
e possibilidades de intervencdo do Estado na vida privada, intimidade e liberdade
individual dos cidadaos, embora que visa a viabilizar a entrada ao conjunto de direitos
legalmente garantidos na area da saude.

Pietro Perlingieri (2008, p. 243) destaca a evolucao do conceito de Familia na
Constituicao: “ndo como portadora de um interesse superior e superindividual, mas,
sim, em funcdo da realizagdo das exigéncias humanas, como lugar onde se
desenvolve a pessoa”. Na sua visao, a familia ndo é vista como uma entidade que
carrega seus interesses superiores e superindividuais. Por outro lado, a familia é
valorizada como um ambiente para o crescimento e evolugdo humana e individual.
Quer dizer, a familia ndo € apenas reconhecida e protegida na Constituicdo pelo seu
status como uma instituicdo, mas por ser um ambiente onde os seres humanos podem
progredir e atender as suas necessidades basicas.

O Principio da intervencdo minima do Estado no Direito de Familia ressalta
qgue, embora as normas de Direito de Familia frequentemente tenham um carater
publico, é fundamental evitar a concluséo de que o Estado deva interferir em excesso

nas questdes familiares.



26

Conforme a andlise de Rodrigo da Cunha Pereira (2006), observa-se uma
transformacdo do Estado, que evoluiu de uma postura inicial de protetor-repressor
para uma abordagem mais abrangente, caracterizada como Estado protetor-provedor-
assistencialista. Nessa nova perceptiva, o Estado ndo apenas intercede, mas também
assume a responsabilidade de ser provedor e fornecedor de assisténcia,
especialmente quando a familia se encontra incapaz de cumprir integralmente suas
obrigacdes, como aquelas relacionadas a educacédo e saude dos filhos, conforme
disposto no artigo 227 da Constituicdo Federal.

A intervencdo estatal, de acordo com essa perspectiva, € vista como uma tutela
gue visa garantir a familia condicbes propicias para manter seus lagcos afetivos,
preservando a ampla manifestacdo de vontade de seus membros. Essa abordagem
esta relacionada ao marco historico da Declaracdo Universal dos Direitos Humanos
de 1948, que reconhece a familia como o nucleo natural e fundamental da sociedade,
atribuindo-lhe o direito a protecao da sociedade e do Estado (Rodrigo, 2006).

Segundo Maria Helena (2002. p. 26), em relacdo a atuacdo do Estado e do
Direito na familia, o principio estatutario € a norma, enquanto a autonomia da vontade
€ a excecdo, pois o interesse individual estaria subordinado ao da familia. Isso sugere
gue haveria um interesse social em estabelecer tal regra. Seria benéfico para a
comunidade e para o Estado dar prioridade a familia e o individuo em segundo lugar.
E evidente que tal conclusdo pode levar a uma variedade de consequéncias e
possibilidades de aplicacdo da norma, variando desde uma patrulha ideolégica da
moralidade sobre o individuo, sufocando-a, até a ideia de tolerancia e incentivo a
afetividade.

A interpretacéo e aplicacéo da legislacdo e da intervencgéo estatal devem ser
moldadas de acordo com o atual contexto social, levando em consideragdo a
realizacdo do direito fundamental ao planejamento familiar livre. As restricoes
impostas ao exercicio livre do planejamento afetam a autonomia individual, e o direito
dos pais de escolher seu projeto parental deve ser moldado por principios encontrados
na propria definicdo de liberdade.

Como regra geral, a liberdade e autodeterminacéo individual devem ser
enfatizadas, sendo papel do Estado apenas assegurar e proteger o exercicio da
autonomia privada, sem interferir na liberdade de escolha de terceiros. No entanto, na

esfera legislativa atual, ndo se percebe um reconhecimento da vontade e liberdade
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como fontes de direitos e obrigacdes, resultando em uma configuracdo distinta dos

limites impostos a autonomia privada em relacdo as garantias fundamentais.
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7. A NECESSIDADE DE OBTER O CONSENTIMENTO DO CONJUGE NAS ACOES

DIRETAS DE INCONSTITUCIONALIDADE N° 5911 E 5.097 E SEUS
FUNDAMENTOS JURIDICOS

N&o se pode negar a presenca de relacdes de género que impactam ou afetam
a escolha individual das mulheres em relacdo ao seu préprio corpo. Ao analisar as
mudancas na legislacdo oferece discernimentos sobre a postura do Estado diante
dessa tematica, revelando como as evolu¢cdes na sociedade e na cultura tém
impactado a maneira como a autonomia reprodutiva é abordada.

A Lei n. 9.263/96 foi criada com base na previsado constitucional para fornecer
cuidados abrangentes a saude tanto das mulher quanto dos homens, com foco no
planejamento familiar. O paragrafo 5° do art. 10 da referida lei aborda uma disposi¢éo
especifica que requer a concordancia explicita cénjuge antes da realizacdo do
procedimento de esterilizacdo voluntaria.

Antes da promulgacao da nova lei sobre a laqueadura, o consentimento foi alvo
de discussdes sobre como o referido paragrafo entra em conflito com os direitos e
principios constitucionais, e como a imposicdo legal do consentimento do cénjuge
pode impactar a autonomia reprodutiva das mulheres. O art. 10, inciso I, § 5° da Lei
9.263/96 foi alvo de questionamentos nas Ac¢des Diretas de Inconstitucionalidade
(ADI) de n®5.097/14 e 5911/18.

a. Acdao direta de inconstitucionalidade - adi n® 5.097/2014

A Associacao Nacional de Defensores Publicos (ANADEP), em marc¢o de 2014,
propds uma Acéo Direta de Inconstitucionalidade (ADI) de n°® 5.097/2014 contra o art.
10, § 5°, da Lei n. 9.263/1996. Esse dispositivo legal exigia consentimento expresso
de ambos os conjuges para esteriliza¢do voluntaria durante o periodo de convivéncia
na sociedade conjugal (Junqueira, 2022).

A fundamentacdo da acdo estava embasada na alegacéo de que havia uma
violagdo aos principios fundamentais da dignidade da pessoa humana, autonomia e
liberdade no planejamento reprodutivo, 0s quais ndo estavam em consonancia com

0s preceitos constitucionais fundamentais. O artigo 1565 do Cdédigo Civil de 2002,
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também foi mencionado enfatizando a liberdade de decisdo em relagéo aos critérios

e meétodos, sem imposi¢cdes coercitivas:

“art. 1565. o planejamento familiar é de livre decisdo do casal, competindo
ao Estado propiciar recursos educacionais e f inanceiros para o0 exercicio
desse direito, vedado qualquer tipo de coergdo por parte de instituicdes
privadas ou publicas” (CC/2002).

Dessa forma, tal dispositivo refor¢a o disposto no art. 226, 87°, da Constituicdo
Federal, indicando que a decisao de se reproduzir ou ndo, assim como a escolha de
métodos contraceptivos, reversiveis ou ndo, € uma escolha pessoal. Cabe ao Estado
apoiar e fornecer os meios para o exercicio desse direito

A AGU defende que, em situacdes de plena comunhé&o de vida, as decisdes
tomadas no contexto do relacionamento conjugal devem ser feitas em conjunto,
mesmo que tenham impacto nas expectativas individuais de cada conjuge.

ANADEP aponta que o Estado deve se abster de qualquer interferéncia no
processo de decisdo da mulher quanto do homem em relacdo ao planejamento
familiar. Assim aponta a ANADEP na peti¢ao inicial: “Todo individuo deve ter ampla
liberdade para autodetermina-se, para fazer as escolhas que vao reger a sua vida
privada, sem qualquer ingeréncia indevida” (ADI n. 5.097, 2014).

Na perspectiva da autonomia privada do individuo, Ana Carolina Teixeira
destaca que “... o corpo pertence a propria pessoa e € ela quem deve |he dar a

destinacdo que melhor lhe aprouver, dentro do que a realiza” (Teixeira, 2010, p.52).

b. Acdao direta deinconstitucionalidade - adi n® 5.911/2018

Mais tarde, foi proposta uma nova ADI n. 5.911/18, questionando a inconstituc
ionalidade do art. 10, inciso | e paragrafo 5° da Lei 9.263/96. Desta vez, a acdo foi
ajuizada pelo Partido Socialista Brasileiro, questionando a necessidade do
consentimento do conjuge como condicdo obrigatoria para a esterilizagdo voluntaria.
Na presente acdo, argumentou-se a alegada inobservancia ao principio da dignidade
da pessoa humana e aos direitos fundamentais a liberdade e autonomia no
planejamento reprodutivo, preconizando um exercicio desse direito de forma livre,
consciente e sem qualquer forma de interferéncia, conforme preconiza a Constituicao

Federal nos artigos 19, lll; 5°, caput; e 226, 87°.
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O cerne da argumentagcdo destaca, ademais, o carater personalissimo dos
direitos sexuais e reprodutivos, assim como a prerrogativa da liberdade sobre o
préprio corpo, principios consolidados na ConstituicAo Federal. Ressaltando -se a
incoeréncia da imposicdo de uma idade minima de 25 anos para a realizagdo do
procedimento em questdo, considerando que a maioridade civil, momento em que o
individuo torna-se plenamente capaz para a pratica dos atos da vida civil, é
estabelecida aos 18 anos. Este aparente descompasso entre a idade legalmente
reconhecida para a capacidade civil e aquela estipulada para a realizacdo do
procedimento suscita questionamentos sobre a coeréncia e proporcionalidade da
restricdo imposta (BRASIL, 2019).

Nesse ponto, destaca-se também que "a autonomia da vontade individual,
reflexo direto da dignidade da pessoa humana, pressupfe que decisdes
personalissimas, tais como as que envolvem direitos reprodutivos, ndo podem
sujeitar-se a anuéncia de terceiros, nem mesmo de um cénjuge" (ADI 5.911, 2018).

Por fim, podemos destacar, por meio das Acdes Diretas de
Inconstitucionalidade (ADIs), fundamentadas em principios constitucionais e na
possibilidade teérica de renuncia aos direitos fundamentais, a inconstitucionalidade
do art. 10, inciso |, paragrafo 5° da Lei 9.263/96 sobre planejamento familiar em

relacdo a Constituicao Federal. As a¢des foram revogada pela Lei n. 14.443/2022.
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8. O PAPEL DA AGENCIA NACIONAL DE SAUDE SUPLEMENTAR PARA A

EFETIVACAO DOS DIREITOS REPRODUTIVOS

A Agéncia Nacional de Saude Suplementar (ANS) é a agéncia reguladora do
Governo Federal, vinculada ao Ministério da Saude, que atua em todo o territorio
nacional na regulacdo, normatizagdo, controle e fiscalizagdo das atividades que
garantem a assisténcia suplementar a satde (Abdla, 2022). E um 6rg&o que regula as
relacdes entre as operadoras de planos de saude, seus prestadores e consumidores,
além de estabelecer as definicdes dos reajustes anuais dos contratos de planos de
saude individuais e familiares.

Com a alteracdo da Lei do Planejamento Familiar pela Lei 14.443/2022, a
Resolugdo Normativa n° 576/2023 modifica a RN n°® 465/2021, que trata do rol de
procedimentos e eventos em saude no ambito da saude suplementar. Percebe-se,
logo, que as operadoras de planos de saude estdo submetidas as condicoes
estabelecida na nova Lei n°® 14.443/2022. Assim, as operadoras sdo obrigadas a
disponibilizar a laqueadura como procedimento, desde que atendam aos critérios
exigidos.

O diretor-presidente da ANS, Paulo Rabelo destaca que as mulheres
representam a maioria no setor da saude suplementar, com 53% do numero total de
usuarios de planos de salde. Isso ressalta a grande importancia de politicas e
regulamentacdes que levem em conta as demandas particulares das mulheres nesse
cenario.

Num contexto social que tradicionalmente idealiza a maternidade como um
ideal feminino, optar por nado ter filhos torna-se uma escolha desafiadora,
especialmente quando as mulheres enfrentam diversas formas de cobranga, como a
pressado para realizar a cirurgia de laqueadura. Com o crescimento populacional e
econdmico do pais, aliado a busca por um atendimento de saude mais eficiente do
que o oferecido pelo Sistema Unico de Salde, uma parcela da populagéo encontrou
na saude suplementar uma alternativa.

Além das limitagdes impostas por lei, as mulheres enfretam os desafios de
negativas injustificadas por parte de planos de saude e hospitais privados, que, por
razdes subjetivas, recusam a cobertura dos servigos da esterilizacdo feminina. A ANS
desempenha um papel fundamental na promocédo dos direitos reprodutivos das
mulheres, garantindo que as operadoras de planos de salde cumpram as normas
estabelecidas e oferegcam cobertura adequada para servi¢os relacionados a saude
reprodutiva.

Nesse contexto, a atuacdo da Agéncia Nacional de Saude Suplementar ganha

relevancia ao processar denuncias e coibir tais praticas. Isso contribui para o acesso



32
das mulheres a cuidados de saude de qualidade e para a protecdo de seus direitos

reprodutivos.
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9. DESAFIOS ENFRENTADOS PELAS MULHERES EM PROCEDIMENTOS DE

LAQUEADURA NO SISTEMA UNICO DE SAUDE
a. O Sistema Unico de Saude no Brasil

A trajetoria da saude no Brasil € longa e intrincada. Desde o ano 1900, o modelo
adotado dividia-se entre medidas emergenciais do Estado para a populagéo em geral
e a prestacdo de servicos de saude especificos para diferentes categorias de
trabalhadores. Para esclarecer, aqueles que ndo possuiam carteira assinada nao
tinham acesso assegurado ao sistema de saude. Naquela época, essa era a realidade
da maioria dos trabalhadores brasileiros, que precisavam recorrer a instituicbes de
caridade ou, eventualmente, a hospitais mantidos por estados e prefeituras.

O Sistema Unico de Saude (SUS) é um dos maiores sistemas publicos de
saude no mundo e representou um avanco significativo na garantia do acesso
Universal a saude no Brasil.

A Constituicdo de 1988 desempenhou um papel essencial ao consagrar a
saude como direito de todos e dever do Estado, estabelecendo que a salude € agora
reconhecida como um direito social. Assim, todo cidad&o tem o direito a saude, e &
incumbéncia do Estado assegura-lo, como expresso no Art. 196: "A saude é direito de
todos e dever do Estado” (Brasil, 1988).

Como nas palavras do Dr. Ulysses Guimaraes, presidente da Assembleia
Nacional Constituinte: “A Constituicao pretende ser a expressado da vontade politica
da sociedade em busca de mudancas. Que a sua promulgacéo seja 0 nosso grito de
transformacao para vencer em todo o Brasil”. Sua expressédo destaca ndo apenas a
importancia da promulgacao, mas também o grande potencial transformador que a
Constituicdo possui, servindo como guia na constru¢cdo de uma sociedade baseada
em principios de igualdade, justica e respeito aos direitos fundamentais.

A criagdo do SUS, representa uma evolucdo desse sistema, introduzindo
inovacoes e redefinindo a sautde como um bem publico. Importante ressaltar que o
SUS néo surge do zero; é o resultado de uma mobilizacdo da sociedade que exigia
atencdo em saude para todos os cidadaos. Esta transformacéo reflete uma mudanca
paradigmatica, afastando-se de uma abordagem segmentada para uma perspectiva
mais inclusiva.

Além disso, o SUS nao apenas assegura 0 acesso a saude, mas também
propde uma visdo ampliada, considerando fatores sociais e econdmicos. Sua
implementacdo trouxe consigo 0 compromisso de proporcionar um atendimento
integral, envolvendo prevencao, promogao e recuperacao da saude. Nesse sentido, o
SUS representa um marco na garantia do direito fundamental a saude para toda a

populacao brasileira.
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Entretanto, mesmo com 0s avangos proporcionados pelo SUS, desafios

persistem. A distribuicdo desigual de recursos, a capacidade de resposta a
emergéncias e a melhoria continua dos servicos ainda sdo areas que demandam
atencdo e aprimoramento. A busca por uma saude publica eficiente e igualitaria

continua sendo um esfor¢o conjunto da sociedade e do sistema de saude brasileiro.

b. O papel do sus nareprodutividade feminina

O SUS é crucial para assegurar os direitos reprodutivos das mulheres,
fomentando sua autonomia, salude e bem-estar em diversas etapas da vida
reprodutiva. O SUS tem o papel fundamental de assegurar atendimento ginecoldgico
e obstétrica gratuito para meninas e mulheres.

Além disso, compete ao SUS garantir 0 acesso a saude reprodutiva,
oferecendo meios gratuitos para que todos possam decidir de forma autbnoma sobre
a oportunidade de engravidar ou ndo. Isso inclui a disponibilizacdo gratuita de
meétodos contraceptivos, como pilulas anticoncepcionais, pilulas do dia seguinte,

preservativos, entre outros recursos.

c. Desafios nabusca pelalagueadura no sus

Com as alteracOes introduzidas pela Lei 14.443/2022 na Lei do Planejamento
Familiar, embora haja um aumento nos procedimentos realizados, 0 acesso a
esterilizacdo ainda enfrenta desafios. Questdes relacionadas a irreversibilidade e
outros questionamentos sobre o método, como a possibilidade de arrependimento
futuro, sédo frequentemente apontadas como justificativas para restringir a escolha.

Podemos observar que os motivos que levam a prépria mulher a decisdo de
fazer a cirurgia de laqueadura tubéaria se destaca pelas restricdes econémicas para
poder criar seus filhos, a quantidade de filhos que ja tem, o desejo de ndo ter mais
filhos e consideracdes relacionadas a sua saude. Essa escolha reflete a complexidade
das decisdes reprodutivas, influenciadas por diversos aspectos pessoais, sociais e
econdmicos.

As regras para a realizagdo da laqueadura, seja pelo SUS ou por convénio,
estdo estabelecidas na Lei n°® 14.443/2022. A condigdo basica para que uma mulher
esteja apta a realizar a cirurgia é ter mais de 21 anos ou pelo menos dois filhos vivos,
e nao € necessario o consentimento do parceiro. A equipe de salude encaminhara a
mulher para reunides de planejamento familiar, onde o procedimento sera explicado

e a mulher podera tirar todas as duvidas. Em seguida, havera um encontro com um
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grupo multidisciplinar de psicologos, médicos e assistentes sociais que tentardo
entender o desejo da mulher de realizar a cirurgia e esclarecer as ultimas davidas.

E nesse momento que surgem as reclamacées, como a ma interpretacéo da lei
por profissionais de saude e o desencorajamento por parte de médicos que se
recusam a realizar o procedimento. Dentro desses requisitos, é necessario um prazo
minimo de 60 dias, conhecido como "tempo de reflexdo", para que a mulher possa
assinar a papelada e receber o encaminhamento para o hospital.

Apesar de estarem dentro dos requisitos impostos pela lei, as mulheres
frequentemente enfrentam obstaculos para a realizacdo da cirurgia de laqueadura
tubaria no sistema de salde publica. Por ser uma cirurgia eletiva, sem carater de
urgéncia, as filas de espera no SUS podem ser extensas, e mesmo assim, ha a
possibilidade de ter o pedido recusado.

Os relatos apresentados sédo extraidos do site G1 e evidenciam os desafios
enfrentados por mulheres que buscam autonomia em suas decisdes reprodutivas. Um
relato exemplar detalha a frustracdo vivenciada pela professora Fabiane Pereira:
“Ouvi todas aquelas frases clichés: vocé vai se arrepender”, “vocé é muito nova”, “e
se um dia o seu marido quiser ter filhos?” Ou seja, minha vontade nunca foi importante.
Ja ouvi de uma médica ginecologista que a mulher que n&o quer ter filhos é
incompleta" (G1, 2023).

Expressdes como "vocé vai se arrepender” e "vocé é muito nova" refletem o
estigma social associado a escolha de nao ter filhos, desconsiderando a legitimidade
da vontade individual. A narrativa expde a persisténcia de concepc¢des tradicionais
gue questionam a plenitude da mulher sem a maternidade.

Outro relato significativo € o de Simone Neves, uma mulher de 30 anos, que
compartilhou sua experiéncia: “Quando ganhei meu segundo filho com 23 anos, fui
atras da laqueadura, mas os médicos nao quiseram fazer, falando que eu era muito
nova”(G1, 2023).

O relato de Simone Neves, ao buscar a lagueadura apos o segundo filho aos
23 anos, destaca a resisténcia enfrentada no sistema de saude. A recusa dos médicos
em realizar o procedimento com base na idade da paciente ilustra as barreiras
institucionais que limitam a autonomia reprodutiva, mesmo quando a decisdo é
ponderada e consciente.

Essas historias ressoam como reflex6es importantes sobre a necessidade de

reconhecimento e respeito as escolhas individuais no ambito da maternidade. A
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sociedade e a comunidade médica devem promover um ambiente que valorize a
diversidade de trajetérias reprodutivas, desvinculando-as de preconceitos e
esteredtipos que podem marginalizar as mulheres que optam por trilhar caminhos
diferentes.

Assim, embora a modificacdo na lei do Planejamento Familiar represente um
avanco significativo para as mulheres, persistem obstaculos para alcancar plena
autonomia reprodutiva sem enfrentar questionamentos sociais. Diante da ampla
variedade de métodos contraceptivos disponiveis gratuitamente pelo SUS, é crucial
orientar adequadamente a esterilizacdo. I1sso visa evitar que seja encarada de forma

trivial e que ndo surjam davidas na escolha do método contraceptivo.
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CONSIDERACOES FINAIS

A esterilizacdo voluntaria, historicamente ligada a autonomia da mulher em sua
vida reprodutiva, alcancou avancos significativos com a promulgacdo da Lei
14.443/2022. A intervencao estatal no procedimento desempenha um papel crucial no
planejamento familiar, destacando a necessidade de uma abordagem equilibrada que
respeite os direitos individuais e considere as circunstancias especificas.

A legislacao, ao reconhecer a laqueadura como um direito reprodutivo no Brasil,
estabelece critérios importantes para garantir a seguranca e a autonomia das
mulheres nesse processo. Destaca-se também o papel da liberdade conjugal,
permitindo que casais decidam em conjunto sobre sua reproducao.

A Lei 14.443/2022 representa um avanco significativo na protecéo dos direitos
reprodutivos, fortalecendo a igualdade de género e promovendo a saude sexual e
reprodutiva. No entanto, a luta continua por politicas e praticas que assegurem a plena
liberdade da mulher em suas decisdes reprodutivas € crucial para construir uma
sociedade mais justa e igualitaria.

Apesar dos progressos ha consolidacdo do direito ao planejamento familiar, é
essencial enfatizar a necessidade de esforcos continuos por parte dos entes
federativos para assegurar sua plena efetivacdo. O tema em questdo buscou
primordialmente reduzir as violacbes a autonomia pessoal, integridade fisica e
psicologica enfrentadas por individuos e coletividades, visando garantir os meios
indispensaveis para que o ser humano alcance seu bem-estar sexual e reprodutivo.
Isso implica ndo apenas em assegurar direitos sociais, como o0s relacionados a saude,
educacgdo e trabalho, mas também direitos individuais, tais como vida, igualdade,
liberdade e inviolabilidade da intimidade, entre outros.

O direito a privacidade, a confidencialidade das informacdes fornecidas aos
profissionais de saude, a ndo discriminacdo, a assisténcia efetiva e resolutiva, bem
COmo 0 acesso irrestrito a todos os recursos disponiveis no sistema de salude, deve
ser garantido na prestacéo de servicos de saude, incluindo os relacionados a esfera
sexual e reprodutiva. O desrespeito a esses direitos configura uma forma de violéncia
institucional, representando uma clara violagdo das normas éticas e legais de direitos

humanos.
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