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ASPECTE ETICE ALE INCEPUTULUI VIETII

- consecinta dificultatii in stabilirea statutului fatului
s Conflictul matern-fetal (screening prenatal)

s Drepturile reproductive si drepturile fetale - dificultati
legate de stabilirea pragului viabilitatii fetale

s Drepturile nou-nascutilor afectati si ale familiilor acestora



DREPTUL LA REPRODUCERE

s Dreptul mamei de a decide asupra corpului ei
(autonomie)

s Dreptul de a decide daca doreste sau nu sa aiba copii —
contraceptia (contraceptivele orale si contraceptia de
urgenta — pastila de a doua zi)

s Accesul la tehnici de reproducere asistata — numar de
embrioni, fonduri publice destinate RA



DEFINITIA VIETI, MOMENTUL INCEPUTULUI VIETII SI
OBLIGATIA RESPECTARII VIETII UMANE

Definirea notiunii de ,viata” in contextul complex al eticii inceputului
vietii - complicata
Pentru geneticieni - viata incepe in momentul fecundatiei.

Primele interpretari crestine asupra inceputului vietii apar in Vechiul
Testament care cuprinde pasaje despre dezvoltarea copilului
nenascut. In Psalm 139:13-16 se prezinta cresterea copilului din
ceva fara forma la ceva dezvoltat si complet, dar nu exista distinctie
clara despre momentul cand se obtin partile corpului fetal si nici
daca aceasta achizitie a formelor inseamna si achizitia umanitatii.

,Animarea” sau ,insufletirea” este un concept filosofic aparut prima
data la Aristotel si care inseamna asocierea sufletului la viata si
individualitate. Islamul considera ca ,insufletirea” (conditie esentiala
pentru ca un embrion sa fie considerat fiinta, persoana) are loc in
jurul celei de-a patra luni de sarcina.



MOMENTUL INCEPUTULUI VIETII - DILEME

Diferite momente in evolutia embrionului — momentul fecundarii,
diviziunea, aparitia celor trei foite embrionare (2-3 saptamani).
Momentul aparitiei batailor inimii, formarii SNC

Nasterea copilului - doctrine filosofice considerand nasterea ca
eveniment definitoriu pentru inceputul vietii umane.

Platon este unul dintre adeptii doctrinei conform careia ceea ce se
petrece in uterul femeii pana la nastere nu are nicio importanta,
conteaza doar copilul nascut. El credea ca sufletul omenesc nu intra
in corp decat la nastere si conceptia sa a fost determinanta pentru
societatea antica romana.



MOMENTUL INCEPUTULUI VIETII - DILEME

s Credinta iudaica precizeaza ca drepturile depline ale vietii sunt
dobandite la nastere. Viata incepe odata cu expulzia capului, acest
eveniment dand copilului statut de fiinfa umana. Fatului 1i este
garantata recunoasterea ca fiinfa umana, dar aceasta nu egaleaza
viata mamei si poate fi sacrificat daca viata ei este in pericol.

= In Japonia inceputul vietii este asociat primului tipat al nou-
nascutului.

s Filosofi contemporani disting intre notiunile de fiinta umana si
persoana umana, considerand ca element definitoriu constiinta de
sine. Ei arata ca numai avand constiinfa de sine o fiinfa devine
persoana, capata demnitate umana si are dreptul moral la viata. Se
pune atunci problema zigotului, a nou-nascutului, a copilului mic
pana la 2-3 ani, a bolnavilor comatosi sau cu degradarea functiilor
mentale. Ei nu au inca respectiv nu mai au constiinta de sine;
Inseamna aceasta ca nu sunt considerati persoane si ca nu au
dreptul la viata?



MOMENTUL INCEPUTULUI VIETII - DILEME

= Opinia stiintifica actuala inclina spre a sustine ca viata are numai un
organism autonom, adica un fat mai mare de 24 de saptamani,
opinie care se raliaza celei general acceptate in comunitatea
medicala si anume ca viabilitatea este capacitatea de a supravietui
In afara uterului chiar si pentru o secunda dupa nastere.



STATUTUL EMBRIONULUI SI FATULUI

= Fatul are drepturi?? - raspunsul din punct de vedere
juridic in majoritatea tarilor este negativ. Doar dupa
nastere se poate spune ca nou-nascutul viabil detine
drepturi. De remarcat ca aceasta decizie legala vine in
contradictie cu unele considerente morale potrivit carora
fatul trebuie sa aiba drepturi, pentru a fi protejat.

= Daca ar fi sa consideram ca fatul are drepturi, ar trebui
sa deliberam daca si in ce conditii acestea le pot intrece
pe ale mamei. Unii ezita in a acorda vreun drept fetusilor
pentru ca nu ii recunosc drept persoane, ci mai curand
fiinfe umane sau organisme. Din aceasta perspectlva
fetusii sunt doar persoane potentiale, dar pentru ca nu
au ratiune sau memorie nu pot de!;me acelasi statut ca si
fiintele umane care sunt persoane.



DREPTUL LA VIATA VS. LIBERTATEA PROCREATIEI

DEFINIREA EMBRIONULUI

> Fiinta

> Persoana

> Entitate celulara
s POZITIA GENETICIENILOR CRESTINI
s POZITIA EMBRIOLOGILOR

m POZITIA BISERICII



DREPTUL LA VIATA VS. LIBERTATEA PROCREATIEI

POZITIA GENETICIENILOR CRESTINI

s Adevarata nastere corespunde momentului fecundatiei.

= Orice fiinta incepe cu o celula. Viata umana incepe cu
celula fecundata.

= “Fiinta umana pe cale de dezvoltare sufera un proces
continuu si nu exista nici un moment In care sa se poata
spune ca nu este om in devenire.”(Robert Debre)



DREPTUL LA VIATA VS. LIBERTATEA PROCREATIEI

POZITIA BISERICII
= Trupul si sufletul- un intreg
= Viata incepe din momentul fecundatiei

= Avortul - “un esec radical al iubirii, una din cele mai rele
fapte, indiferent daca embrionul este sau nu persoana”



LIBERTATEA PROCREATIEI

DREPTUL LA AUTODETERMINARE

AUTODETERMINARE<=>RESPONSABILITATE ?

DREPTUL DE A NU TE NASTE SELECTIV????

- Drepturile embrionului versus drepturile embrionului
malformat/anomalii genetice

AVORTUL — UN DREPT REFUZAT AL TATALUI?



AVORTUL IN ROMANIA

Legal inainte de 14 SG, decizia apartinand mamei

Accesibil pentru toate femeile si la orice varsta
gestationala inainte de 14 SG

Avort terapeutic — pana la 24 SG

Posibilitatea de screening antenatal decontat de CAS
incepand cu 2018



LIBERTATEA PROCREATIEI — CONFLICT MATERNO-
FETAL

Este screeningul antenatal necesar?

s Femeile - au castigat autonomia corpului lor si dreptul la
reproducere, drepturi care se extind la o mai buna
cunoastere a prognosticului sarcinii si a copilului
nenascut

m Screening antenatal — oferit tuturor femeilor gravide

s Pe baza rezultatelor screening-ului, o femeie poate opta
pentru alte investigatii si teste diagnostice si poate opta
In acest punct pentru a termina sarcina daca rezultatele
confirma o anomalie cromozomiala, structurala sau o
afectare genetica a fatului. (In mod similar, ea poate lua
decizia acum informata de a continua sarcina sau sa ia in
considerare abandonul ulterior)



LIBERTATEA PROCREATIEI — CONFLICT MATERNO-
FETAL

Este screeningul antenatal necesar?

m Screening antenatal — pericolul extinderii dincolo de
anomalii cromozomiale sau afectiuni genetice catre
caracteristici ale individului ca — inteligenta, culoare par,
culoare ochi

s Din punct de vedere al limitarii — cine poate decide
limitele, nu neaparat din perspectiva drepturilor fatului ci
si din perspectiva asigurarii ingrijirilor de sanatate in
conditiile existentei unor resurse finite.



EVALUAREA IN SARCINA

- Anomalii congenitale majore - cauza principala a
mortalitatii infantile

- Anomaliile detectabile precoce sunt de obicei mai
severe

- Imbunatatirea consilierii cuplului
. Costuri emotionale, sociale si economice
- Optimizarea managementului perinatal



CONSULTATIILE DE RUTINA DIN SARCINA

TNAINTE DE SARCINA

SFAT GENETIC

Analize uzuale de sange - Hemoleucograma , Grup sanguin ABO; Grup sanguin
Rh, Uree, Creatinind, Acid uric, transaminaze (TGP, TGP), Glicemie, TSH

VDRL sau RPR

Testarea HIV la gravida

Ex. Babes-Papanicolau
(< 24 sapt.)

Administrare de acid folic
(incepand cu 1-2 luni inainte de sarcind - pana la 12 sapt.)
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Dublu test
(ecografie si analiza
sangelui — valorile unor
hormoni placentari)
11-14 sapt., optim 12

Informatii
despre
screening
antenatal

1
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PE PERIOADA SARCINII

Evaluarea pentru infectii cu risc crescut pentru sarcina (rubeol3, toxoplasmoz3,
citomegalovirus, hepatita B si C) — din sange
Ex. complet de urina (sumar + sediment)

Secretie vaginala

Test toleranta la glucoza oral
+/-Hemoglobina glicata
(24-29 sapt.)

Biometrie fetald
(30-34 sapt.)
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Ecografie de
bunastare fetala si
Bilant in vederea
nasterii
33-36 sapt.

Ecografie de morfologie fetald
18-22 sapt.

Triplu test
(ecografie si analiza
sangelui —wvalorile unor
hormoni placentari)
15-20 sapt., optim 17
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ANALIZE SI INVESTIGATII RECOMANDATE N SARCINA




LIBERTATEA PROCREATIEI — CONFLICT MATERNO-
FETAL

> Adictiile mamei, tratament medicamentos al unei
afectiuni materne  care  presupune risc de
afectare/teratogen  pentru fat (ex.  epilepsie),
convingerile religioase, dreptul la munca — pot aduce
prejudicii fatului

Autonomia mamei vs crima

Juridic fatul nu este considerat o persoana, deci
eliminarea acestuia poate fi considerata crima?

FIV — presupune implantare de embrioni multipli, iar
mama are dreptul la avort electiv sau la reducerea
numarului de embrioni



LIBERTATEA PROCREATIEI — COPIl CU ANOMALII

m accesul extins la aceste tehnici de screening prenatal —
care au devenit acum standardele de ingrijire — pun In
discutie managementul activ al sarcinilor cu anomalii

m este necesar un consimtamant informat, in cadrul unei
echipe multidisciplinare si o interpretare adecvata a
rezultatelor testelor de screening (in contextul acestei
discutii privind nou-nascutii cu deficiente, trebuie
adoptata o atitudine nedirectiva in prezentarea optiunilor
pentru parinti)

= Implicatii legale — parintii pot da in judecata echipa
medicala



LIBERTATEA PROCREATIEI - CAZ

Doamna X, care are un copil perfect sanatos din prima
casatorie, aflata acum la cel de-al doilea mariaj, doreste un
copil impreuna cu noul sot. Se adreseaza serviciului de
planning familial. Medicul ginecolog o informeaza asupra
riscului de aparitie a Sdr. Down, in principal, avand in
vedere varsta femeii de peste 35 de ani. La varsta de 10
saptamani de sarcina, rezultatele dublului test (translucenta
nucala determinata ecografic si analiza sangelui) estimeaza
un risc de 40% ca fatul sa prezinte Sdr. Down. Decide
intreruperea sarcinii. Peste un an, se adreseaza serviciului
de fertilizare in vitro, cerand diagnostic preimplantator
(PGD) si implantarea selectiva a embrionilor pentru care nu
exista risc de sindrom Down.

DREPTUL MORAL AL EMBRIONULUI
Pro-Life versus Pro-choice



