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PARECER N.° 04/Me-CDPD/2026

Lisboa, 22 de janeiro de 2026

Notas técnicas de apoio a andlise das iniciativas legislativas sobre a
“"Criminalizacao da esterilizacao forcada de pessoas com deficiéncia
em Portugal”: Projeto de Lei n.° 313/XVII/13 (PS); Projeto de Lei n.°
327/XVII/1.2 (PAN); Projeto de Lei n.° 329/XVII/1.2 (BE), ao
cuidado da Comissao de Assuntos Constitucionais, Direitos,
Liberdades e Garantias (12 Comissao)

I. ENQUADRAMENTO E OBJETO
No seguimento do pedido de pareceres obrigatérios, ndo vinculativos,
solicitados pela Comissao de Assuntos Constitucionais, Direitos, Liberdades e
Garantias (12 Comissao) ao Mecanismo Nacional de Monitorizagao da
Implementagao da Convengao sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia
(Me-CDPD), no exercicio das atribuicdes que lhe sdao conferidas pela Lei n.°
71/2019, de 2 de setembro, apresenta-se o presente documento de natureza
técnica e complementar, aos pareceres apresentados?, destinando-se a:
e apoiar a analise global das iniciativas legislativas; e
e esclarecer, de forma acessivel, o impacto juridico de cada iniciativa a
luz dos principios da Convencdo sobre os Direitos das Pessoas com
Deficiéncia (CDPD), dos Comentarios Gerais do Comité das Nagoes

Unidas e dos indicadores de direitos humanos.

A presente analise incide sobre as alteracdes legislativas propostas em
contexto do artigo n.© 3, alinea b) da Lei n.© 71/2019, refletindo
exclusivamente sobre o seu grau de conformidade com a Convengao sobre

os Direitos das Pessoas com Deficiéncia (CDPD), de acordo a interpretagao

1 PARECER N.° 08/Me-CDPD/2025, de 16 de dezembro de 2025, sobre o Projeto de Lei n.o
313/XVil/12 (PS).

Parecer N.° 2/Me-CDPD/2026 no ambito do Projeto de Lei n.° 329/XVII/1.2 (BE), submetido a
12 Comissdo a 22 de janeiro de 2026.

Parecer N.° 3/Me-CDPD/2026 no ambito do Projeto de Lei n.© 327/XVII/1.@ (PAN), submetido
a 13 Comissdo a 22 de janeiro de 2026.
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do Comité da ONU.

I1. Referencial normativo e metodolégico

A anadlise baseia-se nos seguintes instrumentos:

Convencao sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia (CDPD), em
especial os artigos: 5.9 — Igualdade e nao discriminagao; 6.° —
Mulheres com deficiéncia; 7.© — Criancas com deficiéncia; 12.© —
Reconhecimento igual perante a lei; 16.° — Protecao contra a
exploracdo, violéncia e abuso; 17.© — Protecao da integridade da
pessoa; 23.9 — Respeito pelo domicilio e pela familia; 31 - Estatisticas
e recolha de dados, e o artigo 33.© — Aplicagao e monitorizagao
nacional.
Comentarios Gerais do Comité sobre os Direitos das Pessoas com
Deficiéncia:

o n.% 1 (artigo 12.° - Reconhecimento igual perante a lei);

o Nn.% 3 (artigo 6.° — Mulheres com deficiéncia);

o Nn.% 6 (artigo 5.9 - Igualdade e nao discriminagao);

o Nn.% 7 (participacao e monitorizagao);
Convencao de Istambul (artigo 39.9);
Recomendagao n.° 02/Me-CDPD/2025 sobre a criminalizagao da

esterilizacao forgada.

Metodologicamente, recorre-se a:

analise substantiva por eixos de direitos da CDPD;
leitura transversal segundo indicadores de estrutura, processo e

resultado

II1. Analise global das iniciativas legislativas

Eixo 1 — Reconhecimento igual perante a lei e consentimento (artigo
12.° da CDPD; Comentario Geral n.° 1)

O Projeto de Lei n.0 327/XVII/1.2 (PAN) e o Projeto de Lei n.°

329/XVII/1.2 (BE) afirmam, de forma expressa e inequivoca, o caracter
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pessoal, livre, informado e intransmissivel do consentimento para a
pratica de métodos de esterilizacdo irreversiveis, excluindo a
possibilidade de substituicao da vontade da pessoa por terceiros ou por
decisao judicial. Estas opcdes normativas sao compativeis com o artigo
12.9 da CDPD, ao reconhecerem a capacidade juridica das pessoas com
deficiéncia em igualdade de condicGes e ao rejeitarem modelos de
decisdo substitutiva em matéria de intervengdes médicas de caracter
definitivo.

e O Projeto de Lei n.© 313/XVII/1.2 (PS), conforme analisado pelo Me-
CDPD no parecer emitido em dezembro de 2025, mantém um regime
excecional que admite a esterilizagao irreversivel sem consentimento
pessoal, mediante decisdao de representante legal e autorizagao
judicial. O Me-CDPD qualificou este regime como estruturalmente
incompativel com o artigo 12.° da CDPD, por consagrar um modelo de
substituicdo da vontade da pessoa em matéria de direitos pessoais e
irreversiveis, em violacdo do principio do reconhecimento igual perante

a lei.

Nos termos do Comentdrio Geral n.© 1 do Comité da ONU, a capacidade
juridica abrange tanto a titularidade como o exercicio de direitos, nao
podendo ser limitada ou substituida com fundamento na deficiéncia, na
incapacidade ou na avaliagao de interesses por terceiros. Assim, qualquer
modelo juridico que admita a substituicdo da vontade da pessoa em decisdes
relativas a intervencdes médicas irreversiveis (ainda que acompanhado de
salvaguardas procedimentais, avaliacOes clinicas ou autorizacdes judiciais)

encontra-se em desconformidade com a CDPD.

O apoio a tomada de decisdo, exigido pelo artigo 12.° da CDPD, deve ter por
finalidade especifica facilitar a expressao da vontade e das preferéncias da
propria pessoa, nao podendo ser utilizado para legitimar decisOes
substitutivas que afetem de forma definitiva a sua integridade corporal e

autonomia.
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Eixo 2 — Integridade fisica e protecao contra violéncia (artigos 16.°
e 17.° da CDPD)

e O Projeto de Lei n.© 327/XVII/1.2 (PAN) e o Projeto de Lei n.°
329/XVII/1.2 (BE) procedem a criminalizacdo da esterilizacdo
irreversivel realizada sem o consentimento pessoal, livre e informado
da pessoa, reforcando o quadro de protecdo penal contra praticas
coercivas que atentam contra a integridade fisica e mental das pessoas
com deficiéncia. Estas opgOes normativas alinham-se com as
obrigagdes impostas pelos artigos 16.° e 17.9 da CDPD, que exigem a
protecao contra todas as formas de violéncia, abuso e praticas médicas
nao consentidas.

e O Projeto de Lei n.© 313/XVII/1.2 (PS), embora enquadre a
esterilizacdo forcada como crime, mantém excecdes legais que
admitem a pratica de métodos de esterilizacdo irreversiveis sem
consentimento pessoal, mediante decisao de terceiros e autorizagao
judicial. O Me-CDPD, no seu Parecer emitido em dezembro de 2025,
qualificou expressamente este regime como incompativel com a CDPD,
por configurar uma violagdo do direito a integridade fisica e mental e
uma forma de violéncia institucional, na medida em que legitima a
imposicao de uma intervencao irreversivel com base na deficiéncia ou

na incapacidade.

Nos termos da CDPD e da interpretacao autorizada do Comité sobre os
Direitos das Pessoas com Deficiéncia, ndo existe uma distingdo juridicamente
relevante entre “violéncia médica” e “violéncia ndao médica”. Qualquer
intervencao que resulte na perda permanente da capacidade reprodutiva,
quando realizada sem o consentimento pessoal, livre e informado da pessoa
em causa, constitui uma violagdo dos artigos 16.9 e 17.9 da CDPD,
independentemente do contexto clinico, da finalidade invocada ou das

salvaguardas procedimentais previstas.

A auséncia de consentimento pessoal €, assim, o elemento determinante para
a qualificacdo da pratica como violagao de direitos humanos, ndao podendo

ser suprida por decisOes substitutivas, avaliacbes médicas ou autorizacdes
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judiciais, sob pena de legitimar formas de violéncia incompativeis com o

modelo de direitos humanos da deficiéncia consagrado na Convengao.

Eixo 3 — Mulheres e raparigas com deficiéncia (artigo 6.° da CDPD;
Comentario Geral n.° 3; Convencao de Istambul)

e Os Projetos de Lei n.© 327/XVII/1.2 (PAN), n.® 329/XVII/1.2 (BE) e n.°
313/XVII/1.2 (PS) reconhecem, de forma explicita ou implicita, que a
esterilizacao forcada afeta de modo desproporcionado mulheres e
raparigas com deficiéncia, refletindo uma pratica historicamente
marcada por esteredtipos de género, preconceitos sobre maternidade
e concegoes biomédicas da deficiéncia.

« Nenhuma das iniciativas legislativas procede, contudo, a densificacao
de medidas especificas de prevencgao, identificacdo e resposta a
violéncia baseada no género, nem integra disposicdes orientadas para
a protecao reforcada de mulheres e raparigas com deficiéncia em
contextos de dependéncia de terceiros, institucionalizacdo ou violéncia
doméstica. Esta omissdao constitui uma lacuna transversal, ja
assinalada pelo Me-CDPD, que limita a capacidade dos diplomas para
responder de forma adequada a discriminagao interseccional

enfrentada por este grupo da populagao.

Nos termos do artigo 6.2 da CDPD e do Comentario Geral n.° 3 do Comité
sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, a esterilizacdo ndo consentida
de mulheres e raparigas com deficiéncia é qualificada como uma forma de
violéncia baseada no género e de discriminagao interseccional, resultante da
conjugacao entre as variaveis deficiéncia e género e, frequentemente, com
outros fatores de vulnerabilidade. Esta qualificacdo é reforcada pelo artigo
39.9 da Convencgao de Istambul, que impde a criminalizacdao de qualquer
intervencdo cirurgica que tenha por efeito a perda da capacidade reprodutiva

sem consentimento livre e informado.

O direito internacional dos direitos humanos ndao admite excecdes a esta
proibicdo, nem permite que consideracdbes médicas, tutelares ou de

“protecao” sejam invocadas para justificar a esterilizacdo irreversivel sem
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consentimento pessoal. A auséncia de medidas sensiveis ao género nos
projetos em analise ndo compromete, por si sé, a validade das normas de
criminalizagao, mas condiciona a sua efetividade enquanto instrumentos de
prevencao da violéncia baseada no género, exigindo reforco em sede de

especialidade ou de politicas publicas complementares.

Eixo 4 — Criancas com deficiéncia (artigo 7.° da CDPD; interpretacao
sistematica com os artigos 12.9, 16.° e 23.9)

e O Projeto de Lei n.© 327/XVII/1.2 (PAN) e o Projeto de Lei n.°
329/XVII/1.2 (BE) estabelecem a proibicdo da pratica de métodos de
esterilizacdo irreversiveis em criancas e jovens, admitindo excecdes
apenas em situagdes estritamente delimitadas de risco iminente para
a vida. Esta opcdo normativa esta alinhada com o artigo 7.° da CDPD,
gue imp0Oe que, em todas as agoes relativas a criancas com deficiéncia,
0 superior interesse da crianca seja uma consideragao primordial, em
articulacdo com o direito a integridade fisica e com a protecao
reforcada contra praticas irreversiveis.

e« O Projeto de Lei n.°© 313/XVII/1.2 (PS) admite a aplicagao do regime
de esterilizagdo irreversivel a criancas e jovens com deficiéncia
mediante decisao substitutiva, sustentada em representagao legal e
autorizagao judicial. Tal solugao foi considerada pelo Me-CDPD, no
parecer emitido em dezembro de 2025, incompativel com a CDPD, por
permitir uma intervencao irreversivel que afeta definitivamente a
autonomia futura da crianca, com base na deficiéncia ou na

incapacidade, e sem possibilidade de expressao de vontade propria.

De acordo com a jurisprudéncia e a pratica interpretativa do Comité da ONU,
a esterilizacdo irreversivel de criancas com deficiéncia constitui uma violagao
grave e cumulativa de varios direitos consagrados na CDPD, incluindo o
direito a integridade fisica (artigo 17.°), o direito a protecao contra violéncia
e abuso (artigo 16.9) e o direito a preservar a fertilidade e a vida familiar
futura (artigo 23.9).

O superior interesse da crianca nao pode ser interpretado de forma abstrata
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ou tutelar para justificar a supressao definitiva de direitos futuros, nem pode
legitimar decisOes substitutivas que tenham por efeito a eliminagao
permanente da capacidade reprodutiva. Qualquer excecao admissivel deve
ser interpretada de forma estrita, limitada a situacdes de risco imediato para
a vida, e acompanhada de salvaguardas rigorosas, sob pena de violagdao do
artigo 7.° da CDPD.

Eixo 5 — Direitos sexuais e reprodutivos e vida familiar (artigo 23.°
da CDPD; interpretacao sistematica com os artigos 5.2, 12.° e 17.9)

e O Projeto de Lei n.© 327/XVII/1.2 (PAN) e o Projeto de Lei n.°
329/XVII/1.2 (BE) reforcam a preservacdo da fertilidade e o direito a
autodeterminacdao reprodutiva das pessoas com deficiéncia, ao
proibirem a esterilizagao irreversivel sem consentimento pessoal, livre
e informado e ao excluirem decisGes substitutivas que tenham por
efeito a eliminagao definitiva da capacidade reprodutiva. Estas opgoes
normativas alinham-se com o artigo 23.° da CDPD, que reconhece o
direito das pessoas com deficiéncia a decidir livremente sobre o
nimero e o espacamento do nascimento dos seus filhos e a manter a
sua fertilidade em igualdade de condigdes com as demais pessoas.

e O Projeto de Lei n.© 313/XVII/1.2 (PS), ao admitir excegbes que
permitem a esterilizacdo irreversivel sem consentimento pessoal,
mantém uma restricdo definitiva da capacidade reprodutiva fundada
na “deficiéncia ou na incapacidade”, ainda que enquadrada por
salvaguardas tutelares e judiciais. Tal solugao foi considerada pelo Me-
CDPD incompativel com o artigo 23.° da CDPD, por consagrar uma
diferenciacao baseada na deficiéncia que afeta de forma irreversivel o

exercicio de direitos sexuais e reprodutivos.

Nos termos do artigo 23.9 da CDPD, lido em articulagao com os artigos 5.°
(igualdade e ndo discriminagao), 12.9 (reconhecimento igual perante a lei) e
17.9 (protecdo da integridade da pessoa), os Estados Partes tém a obrigacao
de assegurar que as pessoas com deficiéncia conservem a sua fertilidade em
igualdade de circunstancias com as demais, ndo sendo admissiveis restricoes

definitivas fundadas na deficiéncia, na incapacidade juridica ou nas
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necessidades especificas de apoio.

O direito internacional dos direitos humanos rejeita expressamente
abordagens que, sob a invocagao de protecao, bem-estar ou interesse da
pessoa, conduzam a supressao permanente da sua capacidade reprodutiva.
A esterilizagdo irreversivel sem consentimento pessoal constitui, assim, uma
violagdo auténoma do artigo 23.°© da CDPD e uma negacao do direito das
pessoas com deficiéncia a constituir familia e a exercer plenamente a sua vida

sexual e reprodutiva.

Eixo 6 — Implementacao, monitorizacao e dados (artigos 31.° e 33.°
da CDPD; Comentario Geral n.° 7)

e O Projeto de Lei n.0 313/XVII/1.2 (PS) prevé, de forma expressa,
mecanismos administrativos de acompanhamento e monitorizacao da
aplicacdo do regime juridico relativo a esterilizagao forcada, incluindo
obrigagdes de reporte. Esta opgcao contribui para o cumprimento dos
artigos 31.9 e 33.° da CDPD, no que respeita a recolha de dados e a
avaliagao de politicas publicas.

e Os Projetos de Lei n.© 327/XVII/1.2 (PAN) e n.© 329/XVII/1.2 (BE) nao
densificam mecanismos especificos de monitorizagao, recolha de dados
ou avaliacdo de impacto, remetendo implicitamente essas dimensodes
para o quadro geral da aplicacdo da lei penal e das politicas publicas

existentes.

Nos termos dos artigos 31.° e 33.° da CDPD e do Comentario Geral n.° 7, os
Estados Partes tém a obrigacdo de assegurar mecanismos eficazes de
monitorizagao independente, recolha de dados apropriados e participagao das
pessoas com deficiéncia e das suas organizagoes representativas na avaliacao
da implementacao das medidas legislativas. Estes mecanismos sao essenciais
para identificar padroes estruturais, prevenir a repeticdo de praticas
violadoras de direitos humanos e avaliar a efetividade das respostas

legislativas adotadas.

Importa, contudo, sublinhar que mecanismos de monitorizagao e recolha de
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dados ndo podem, por si sé, suprir desconformidades substantivas com a
CDPD. A existéncia de instrumentos de acompanhamento € juridicamente
relevante apenas quando aplicada a um regime normativo plenamente
conforme com os direitos consagrados na Convengao. Em contrapartida, a
auséncia desses mecanismos, embora nao afete a validade material de
normas conformes, limita a capacidade do Estado para demonstrar
resultados, prevenir abusos e cumprir plenamente as obrigagdes decorrentes
dos artigos 31.° e 33.° da CDPD.

IV. Leitura transversal por indicadores de direitos humanos

A leitura transversal das iniciativas legislativas a luz dos indicadores de
direitos humanos de estrutura, processo e resultado, conforme adotados no
sistema das NagOes Unidas, permite identificar nao apenas a conformidade
formal dos diplomas com a CDPD, mas também a sua capacidade efetiva para
prevenir violacdes, assegurar protecao sustentdvel e produzir efeitos

verificaveis no exercicio dos direitos das pessoas com deficiéncia.

o Indicadores de estrutura
Do ponto de vista estrutural, os Projetos de Lei n.© 327/XVII/1.2 (PAN) e n.©
329/XVII/1.2 (BE) apresentam alinhamento com a CDPD, ao excluirem
expressamente a substituicdo da vontade da pessoa em matéria de
esterilizacdo irreversivel e ao afirmarem o caracter pessoal, livre, informado
e intransmissivel do consentimento. Esta opcdao normativa responde as
exigéncias centrais dos artigos 12.9, 16.9, 17.9 e 23.° da CDPD e corrige uma
desconformidade estrutural historicamente identificada no ordenamento

juridico portugués.

Em contraste, o Projeto de Lei n.© 313/XVII/1.2 (PS) mantém uma
inconformidade estrutural, ja identificada pelo Me-CDPD no parecer emitido
em dezembro de 2025, ao admitir excecdes legais que permitem a
esterilizacdo irreversivel sem consentimento pessoal, mediante decisao
substitutiva e autorizagao judicial. Tal opcao compromete a compatibilidade
estrutural do diploma com a CDPD, independentemente das salvaguardas

procedimentais previstas, por contrariar o nucleo essencial do
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reconhecimento igual perante a lei e da protecao da integridade da pessoa.

e Indicadores de processo
Ao nivel dos indicadores de processo, a analise evidencia lacunas transversais
aos trés projetos de lei. Em particular, nenhuma das iniciativas densifica de
forma suficiente:

e mecanismos de apoio a tomada de decisdo centrados na vontade e nas
preferéncias da pessoa, conforme exigido pelo artigo 12.° da CDPD e
pelo Comentario Geral n.° 1;

« medidas especificas de prevencdo, identificacdo e resposta a violéncia
baseada no género, em especial relativamente a mulheres e raparigas
com deficiéncia, conforme exigido pelo artigo 6.°© da CDPD e pela
Convencgao de Istambul;

e garantias operacionais de acessibilidade a informacdo e comunicagao,
formacdo de profissionais e articulacdo intersectorial entre saude, acao

social, justica e igualdade.

Estas insuficiéncias processuais ndo invalidam, por si sé, as opgoes
normativas conformes com a CDPD, mas condicionam a sua aplicagao efetiva,
aumentando o risco de reprodugao de praticas coercivas por vias informais

ou de aplicagao desigual no territério.

e Indicadores de resultado
No plano dos indicadores de resultado, verifica-se que nenhum dos projetos
de lei analisados assegura, de forma autdnoma, mecanismos suficientes
para:

e avaliar o impacto real da criminalizacdo da esterilizacdao forcada;

e garantir a recolha sistematica de dados desagregados, nos termos do

artigo 31.9 da CDPD;
e assegurar mecanismos acessiveis de denuncia, protecao e reparagao

para vitimas de esterilizagdo sem consentimento.

A auséncia destes instrumentos limita a capacidade do Estado para

demonstrar resultados mensuraveis, identificar padrdoes estruturais de

11
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violagdo de direitos humanos e cumprir plenamente as obrigacOes de
monitorizagcao e responsabilizacao decorrentes da CDPD.

Importa, contudo, sublinhar que instrumentos de monitorizagao e recolha de
dados nao podem compensar desconformidades substantivas com a
Convencao. A sua relevancia juridica e pratica depende da existéncia prévia
de um regime normativo estruturalmente conforme com os direitos
consagrados na CDPD. Em contrapartida, quando aplicados a normas
conformes, tais instrumentos constituem um elemento essencial para
garantir a prevencdo de abusos, a transparéncia e a efetividade das respostas

legislativas adotadas.

V. Sintese técnica para decisao legislativa
Segundo a CDPD e da interpretacdo autorizada do Comité sobre os Direitos
das Pessoas com Deficiéncia das Nagdes Unidas, a analise das iniciativas
legislativas em apreciacao evidencia, de forma consistente, os seguintes
elementos essenciais para uma decisao legislativa conforme com as
obrigacdes internacionais do Estado portugués:

e« A exclusdao absoluta da esterilizagcdo irreversivel sem
consentimento pessoal, livre e informado constitui um requisito
nao negociavel de conformidade plena com a CDPD, decorrente
dos artigos 12.9 (reconhecimento igual perante a lei), 16.9 (protegao
contra violéncia e abuso), 17.° (protecao da integridade da pessoa) e
23.9 (direitos sexuais e reprodutivos). Qualquer excegao que admita a
supressao definitiva da capacidade reprodutiva com base na
deficiéncia, na incapacidade ou na decisao de terceiros é incompativel
com o nucleo essencial desses direitos.

« A manutencao de regimes excecionais assentes em decisao
substitutiva, ainda que enquadrados por avaliagbes clinicas,
salvaguardas tutelares ou autorizagdes judiciais, € incompativel com
o artigo 12.° da CDPD, conforme clarificado no Comentario
Geral n.° 1. O controlo periddico por autoridade judicial ou érgao
independente, previsto no artigo 12.9, n.°© 4, da CDPD, aplica-se

exclusivamente a medidas de apoio ao exercicio da capacidade juridica
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e ndo pode ser interpretado como fundamento para legitimar regimes
de substituicao da vontade. A substituicao da vontade da pessoa em
matéria de intervengdes médicas irreversiveis constitui, por si s6, uma
violacdo estrutural do principio do reconhecimento igual perante a lei
e nao pode ser justificada por argumentos de protecao, superior
interesse ou salvaguardas processuais.

e A criminalizacao da esterilizacao forcada, embora juridicamente
necessaria, ndao é suficiente para assegurar a protecao efetiva
dos direitos das pessoas com deficiéncia. Para produzir efeitos
sustentaveis e \verificaveis, a resposta legislativa deve ser
acompanhada de medidas complementares de prevengao, capacitagao,
apoio a tomada de decisdo e monitorizacdo, em conformidade com os
artigos 4.9 (Obrigacdes Gerais), 8.0 (Sensibilizagao), 12.9, 31.9 e 33.°
da CDPD, sem introduzir ou legitimar excegdes proibidas pelo direito
internacional.

o A protecao de mulheres e criancas com deficiéncia exige uma
leitura reforcada e integrada dos artigos 6.2 e 7.° da CDPD, em
articulagao com os artigos 16.° e 23.9 e com a Convencgao de Istambul.
A esterilizacdo ndo consentida de mulheres e raparigas com deficiéncia
constitui uma forma de violéncia baseada no género e de discriminacao
interseccional, enquanto a esterilizacdo irreversivel de criancas com
deficiéncia representa uma violagdo cumulativa de direitos

fundamentais, nao suscetivel de justificacdo tutelar ou médica.

Em sintese, a conformidade plena com a CDPD requer que a decisao
legislativa assegure a eliminacao definitiva de qualquer base legal
para a esterilizacao irreversivel sem consentimento pessoal,
integrando a resposta penal numa abordagem abrangente baseada em
direitos humanos, centrada na autonomia, na dignidade e na igualdade das

pessoas com deficiéncia.
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VI. Nota final do Me-CDPD

De acordo a da Convencao sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia
CDPD e a interpretacao autorizada do Comité sobre os Direitos das Pessoas
com Deficiéncia das Nacdes Unidas, a analise das iniciativas legislativas em
apreciacao permite identificar, de forma clara, consistente e devidamente
fundamentada, os parametros juridicos essenciais que devem orientar a
decisdo legislativa do Estado portugués em matéria de esterilizacdo

irreversivel.

Em primeiro lugar, a exclusao absoluta da esterilizacao irreversivel sem
consentimento pessoal, livre e informado constitui um requisito
essencial e incondicional para estar em conformidade plena com a
CDPD, decorrente diretamente dos artigos 12.9 (reconhecimento igual
perante a lei), 16.° (protecao contra violéncia e abuso), 17.° (protecdo da
integridade da pessoa) e 23.° (direitos sexuais e reprodutivos). Qualquer
solugdao normativa que admita a supressao definitiva da capacidade
reprodutiva com base na deficiéncia, na incapacidade juridica ou na decisao
de terceiros é incompativel com o nucleo essencial destes direitos e com o

modelo de direitos humanos da deficiéncia consagrado na Convencao.

Em segundo lugar, a manutencao de regimes excecionais assentes em
decisao substitutiva, ainda que enquadrados por avaliagdes clinicas ou
salvaguardas tutelares, é estruturalmente incompativel com o artigo
12.°© da CDPD, conforme clarificado no Comentario Geral n.° 1. A
capacidade juridica abrange tanto a titularidade como o exercicio de direitos,
nao podendo ser limitada ou substituida com fundamento na deficiéncia ou
numa avaliacao externa do “interesse da pessoa”, em particular quando
estejam em causa intervencdes médicas irreversiveis com impacto

permanente na integridade corporal, na autonomia e na vida familiar.

Em terceiro lugar, a criminalizacao da esterilizacao forcada, embora
juridicamente necessaria, nao é suficiente, por si sé, para assegurar a
protecdo efetiva dos direitos das pessoas com deficiéncia. Para produzir

efeitos sustentaveis e verificaveis, a resposta legislativa deve ser
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integrada numa abordagem abrangente baseada em direitos humanos, que
inclua medidas complementares de prevencao, capacitacao, apoio a
tomada de decisao, monitorizacao e reparacao, em conformidade com
os artigos 4.9, 8.9, 12.9, 31.9 e 33.9 da CDPD, sem introduzir ou legitimar

excecgoes proibidas pelo direito internacional.

Em quarto lugar, a protecao de mulheres e criancas com deficiéncia
exige uma leitura reforgada e integrada dos artigos 6.9 e 7.° da CDPD, em
articulagao com os artigos 16.° e 23.°9 e com a Convengao de Istambul. A
esterilizacao nao consentida de mulheres e raparigas com deficiéncia constitui
uma forma de violéncia baseada no género e de discriminacdo interseccional,
enquanto a esterilizacao irreversivel de criangas com deficiéncia representa
uma violagao grave e cumulativa de direitos fundamentais, ndo suscetivel de

justificacao tutelar, médica ou de protecdo.

A analise comparada dos trés Projetos de Lei evidencia, ainda, a necessidade
de assegurar a coeréncia terminoldogica e conceptual da respetiva
designacdo com o modelo de direitos humanos da deficiéncia
consagrado na CDPD, em particular com o principio do reconhecimento
igual perante a lei (artigo 12.9). A utilizagao de expressdoes como “incapazes”,
“pessoas em situacdo de incapacidade” ou “capacidade diminuida” assenta
num paradigma médico-assistencial e substitutivo, incompativel com o
regime juridico vigente das medidas de acompanhamento e suscetivel de
reforcar estigmas estruturais associados a negacao da autonomia e da
capacidade juridica das pessoas com deficiéncia. A linguagem adotada no
titulo dos diplomas ndo é meramente simbdlica, produzindo efeitos juridicos
e interpretativos relevantes, pelo que deve refletir a centralidade da vontade
e das preferéncias da pessoa e a proibicao de decisdes substitutivas,
designadamente em matéria de esterilizacdo irreversivel. Neste sentido,
recomenda-se que:

e (i) no Projeto de Lei n.0 329/XVII/1.2 (BE), a referéncia a “pessoas
com deficiéncia e/ou incapazes” seja substituida por “pessoas com
deficiéncia e/ou com medidas de acompanhamento”;

e (ii) no Projeto de Lei n.0 327/XVII/1.2 (PAN), seja adotada idéntica
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substituicdo terminoldgica, clarificando ainda a incriminacdo da
esterilizacao forcada ou realizada sem consentimento livre e
informado; e

e (iii) no Projeto de Lei n.© 313/XVII/1.2 (PS), sejam eliminadas as
referéncias a “incapacidade” e “capacidade diminuida”, optando-se por
uma formulagdo centrada nas pessoas com deficiéncia, incluindo
aquelas abrangidas por medidas de acompanhamento, e em medidas
de garantia dos direitos sexuais e reprodutivos. Estas reformulagdes
constituem uma condicdo de coeréncia sistémica, juridica e conceptual
com as obrigagOes internacionais assumidas por Portugal ao abrigo da
CDPD.

A presente nota final visa refletir de forma coerente e transversal as
recomendagoes formuladas pelo Me-CDPD relativamente a cada uma das
iniciativas legislativas analisadas. Em particular, os parametros aqui
enunciados correspondem, por um lado, as solugdes normativas consideradas
compativeis com a CDPD nos projetos que excluem a esterilizagao irreversivel
sem consentimento pessoal e rejeitam a decisdo substitutiva e, por outro, as
correcoes estruturais recomendadas relativamente a regimes que mantém

excegoes incompativeis com os artigos 12.9, 16.9, 17.° e 23.2 da Convencao.

Nestes termos, o Me-CDPD reafirma a posicao expressa na Recomendagao
n.° 02/Me-CDPD/20252%, segundo a qual a esterilizacao forcada de pessoas
com deficiéncia constitui uma violagao grave dos direitos humanos e deve ser
absolutamente proibida, sem excecbes baseadas na deficiéncia, na

incapacidade ou na decisao de terceiros.

O Me-CDPD sublinha, por fim, que a conformidade plena com a CDPD exige
que a decisao legislativa assegure a eliminacao definitiva de qualquer
base legal para a esterilizacdao irreversivel sem consentimento
pessoal, integrando a resposta penal numa politica publica coerente,

orientada para a autonomia, a dignidade, a igualdade, a capacitagao e a

2 Recomendacdo n.° 02/Me-CDPD/2025 sobre a Criminalizacdo da Esterilizacdo Forcada em
Portugal, de 14 de margo de 2025.
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participacao das pessoas com deficiéncia. O Me-CDPD mantém-se disponivel
para prestar apoio técnico adicional a Assembleia da Republica,
designadamente no ambito da apreciacdo na especialidade e da avaliagao do

impacto das solugoes legislativas adotadas.

Apresentamos 0s nossos melhores cumprimentos,
Vera Bonvalot (Presidente) - Sandra Marques (Vice-Presidente) - Alexandre

Silva - Fatima Monteiro - Filipe Venade - Jorge Gouveia - Rodrigo Santos -
Rui Coimbras (art. 6/2/ in fine, L 71/2019, de 2/9).
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