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O “BEM MORRER”: A LUTA PELA MORTE HUMANIZADA

Luciana Adélia Sottilit

Juliana da Silva Justo?

RESUMO: O presente artigo visa examinar a humanizacéo da medicina através das
formas de boa morte traduzidas pela eutanasia como forma de manifestacdo de
vontade pelo direito de morrer e de preservar e concretizar a dignidade. O método
de pesquisa utilizado foi o dedutivo, em pesquisa teérica com emprego de material
bibliografico e documental legal. Para tanto, analisou-se conceito, caracteristicas e
modalidades da eutanasia. Estudou-se ainda sobre a autonomia de vontade,
realizando um resgate histérico e cultural por diversos autores. Verificou-se sobre a
concretizacdo do principio da dignidade humana no que tange a manifestacdo de
vontade pelo findar da vida. Realizada uma analise do instituto da eutanasia no
campo do Direito e no da Medicina, verificando seus entendimentos e
posicionamentos referentes a sua pratica, jA& que um se mantem silente e criminaliza
tal pratica e o outro aceita e regulamenta a modalidade que segue mais se aproxima
de seus valores. Por fim feita a confrontacdo entre eutandsia e a manifestacéo da
autonomia da vontade com dignidade, demonstrando que o mais importante € que a
méaxima da dignidade da pessoa humana seja realizada.

Palavras-chave: Direito de morrer. Eutanasia. Humanizacdo da medicina.
Autonomia. Dignidade da pessoa humana.

ABSTRACT: This article aims to examine the humanization of medicine through the
forms of good death translated by euthanasia as a form of manifestation of will for the
right to die and to preserve and achieve dignity. The research method used was the
deductive, in theoretical research using bibliographical and legal documentary
material. For that, the concept, characteristics and modalities of euthanasia were
analyzed. It was also studied about the autonomy of will, realizing a historical and
cultural rescue by several authors. There was verification of the realization of the
principle of human dignity in relation to the manifestation of will for the end of life. An
analysis of the euthanasia institute in the field of Law and Medicine has been carried
out, verifying their understandings and positions regarding their practice, since one
keeps silent and criminalizes such practice and the other accepts and regulates the
modality that follows more closely their values. Finally the confrontation between
euthanasia and the manifestation of the autonomy of the will with dignity,
demonstrating that the most important thing is that the maximum of the dignity of the
human person be realized.

Keywords: Right to die. Euthanasia. Humanization of Medicine. Autonomy. Dignity of
the human person.
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1. Introducéao

Nos debates sobre o retorno a uma medicina mais humanizada, voltada para
o atendimento do ser e ndo do 6rgao doente, buscando-se um atendimento médico
mais humano e em consonancia com os desejos do paciente, entra em pauta a
questao da morte e da eutanasia.

O assunto gera polémicas em razdo das divergéncias tanto de ordem moral
guanto juridica, uma vez que nosso ordenamento juridico proibe subjetivamente a
pratica da eutandsia ao dar preferéncia ao direito fundamental da preservacao da
vida.

Todavia, a Constituicdo Federal brasileira preserva em seu rol de direitos
fundamentais o direito intrinseco da dignidade da pessoa humana. Desta forma,
urge refletir o tema com base no que encerraria essa dignidade, bem como até que
ponto o Estado pode influenciar nas escolhas de autonomia da vontade de seu
cidadéo.

Para refletir estas questdes, dividiu-se a presente pesquisa em trés topicos.
No primeiro topico busca-se uma breve reflexdo acerca da humanizacdo da
medicina como um agente moderno que busca discutir de que forma as acgbes
humanizadoras podem interferir no rumo até entéo firmado pelas escolas médicas.

No segundo topico, sera abordado o “bem morrer” como atributo da
eutanasia e da morte assistida, a compreensdo sobre a dignidade da pessoa
humana e a relagdo entre a eutanasia, a autonomia da vontade e a dignidade da
pessoa.

No terceiro topico sera abordada a tematica da eutanasia nas visdes do
direito e da medicina, de forma a compreender como ambos divergem em suas
interpretacdes sobre o tema, demonstrando assim a importancia deste estudo para

os dias atuais.
2. A humanizacgéo da medicina
N&o ha consenso entre a doutrina do que seja medicina humanizadora,

todavia, passaram-se cerca de 100 anos desde que o humanismo foi inserido como

componente nas artes médicas por William Osler conforme nos relata Mello (2008).
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Desde entdo, tém-se tentado construir um conceito de humanizacdo da medicina e
remontar os motivos da desumanizacdo de uma profissdo que seria naturalmente
humanista.

Em uma pesquisa citada por Mello (2008, p. 12), percebe-se que 0s proprios
meédicos tém dificuldade em conceituar o termo humanizacdo. Esta constatacao se
complementa com outra pesquisa, desta vez realizada no levantamento da producgao
cientifica sobre o tema da humanizacdo na atencdo primaria a saude conduzida por
Simdes et al (2007), nesta pesquisa, percebeu-se que em 100% dos artigos
selecionados, os autores procuravam definir e conceituar o termo humanizacao.

Para Blasco (2011, p. 4-5) o atendimento humanizado € prerrogativa para o
sucesso profissional e ndo € possivel cogitar a humanizacdo da medicina sem
pensar na humanizacdo do médico. Para o autor, a humanizacéo esta inserida na
subjetividade do profissional em si e, portanto, inalcancavel se torna a humanizacao
da saude através da mudanca na decoracédo dos espacos hospitalares.

O pensamento de Blasco parece se afinar com o de Pessini (2004) que
entende que o humanismo na saude é ter uma visdo holistica, multi, inter e
transdisciplinar.

Acerca da humanizacdo na saude, Simbes et al (2007) relatam que a
humanizacédo deve perpassar pelos varios contextos que se inserem na atividade,
desde o ambiental até aos recursos humanos, pois, ndo é possivel pensar em
humanizacéo do atendimento em saude quando € retirada e impedida a humanidade
dos préprios trabalhadores da saude. Na visdo das autoras deve ser realizado um
investimento no trabalhador e nos espacgos de atendimento para promoc¢édo de um
ambiente humano.

Em uma pesquisa citada por Mello (2008), conclui-se que a humanizacéo
hospitalar € um conjunto de atitudes e elementos que devem considerar a saude
fisica e psicoldgica do paciente, seus valores e crengas, respeito a sua dignidade no
tratamento, unido entre os servidores da saude e valorizagdo da arquitetura e
decoracao hospitalar.

Muito embora haja um debate e interesse na concretizagdo de uma medicina
mais humana, o que se percebe na avaliacdo dos curriculos transmitidos aos
discentes no curso de medicina é o oposto. Em pesquisa publicada por Sottili (2018,
p. 106-107), cujo objeto principal trata da analise dos curriculos de medicina,

verifica-se que:
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[...] das 100 escolas avaliadas, 30 escolas ndo possuem quaisquer
disciplinas humanistas que contribuam para uma formacdo médica
humanista e com profissionais voltados para o entendimento do ser
humano. Cinco escolas ndo disponibilizam seus curriculos para avaliagdo
no sitio das Escolas Médicas do Brasil ou em seus respectivos sitios
eletrbnicos. Doze escolas de medicina possuem disciplinas humanistas,
mas nao informam a carga horaria individual destas disciplinas para
comparacao com a carga horaria do curso.

[...] mesmo nas escolas de medicina que possuem algum tipo de disciplina
humanista, o percentual de equivaléncia destas disciplinas em relacdo ao
restante do curso encontra-se na média de 1,77% do total do curso,
pertencendo a menor classificagdo a Universidade Federal de Sergipe, com
apenas 0,29% de disciplina humanista em seu curriculo e a maior
classificacdo pertencendo a Universidade Federal de Santa Catarina, com
10,18% de seu curso em disciplinas humanistas, ressalta-se que como
observado na analise dos curriculos, mesmo em alguns casos em que a
universidade indica que possui disciplinas humanistas, 0 que se constata é
que de fato estas disciplinas ndo o sdo o que em tese pode reduzir ainda
mais a proporgdo da incidéncia de cursos com disciplina humanista e da
propria afericdo do percentual de horas destas disciplinas em relagdo ao
total do curso.

A partir destas premissas, entendemos que a humanizacdo da medicina é
um conjunto de fatores pois deve haver primeiramente uma disposicdo do
profissional para humanizar-se, elementos metodolégicos que permitam que esta
humanizacéao se interiorize no profissional (BLASCO, 2008), ambiente agradavel aos
profissionais que atuam com 0s pacientes tanto no quesito relagdes interpessoais
guanto nos fatores ambientais do local de trabalho e uma valorizacao do profissional
permitindo-lhe que tenha tempo para conviver em sociedade.

Mas se percebemos de forma clara e objetiva 0 que necessitamos para ter
uma medicina humanizadora e que é de fato ilégico pensar que a atividade que
cuida da saude humana ndo é humanizada, alguns debates bioéticos como a
guestdo da eutanasia e a morte assistida possuem o condao de fazer a sociedade
refletir sobre o tratamento dado aos pacientes que buscam a boa morte
considerando o principio constitucional da dignidade da pessoa humana e seu direito
de escolha e a intervencdo do Estado em sua decisdo de forma a trazer a estes

pacientes um atendimento mais humanizado.

3. O bem morrer - eutanasia e morte assistida

A Constituicdo Federal (BRASIL, 1988) é o texto maximo dentre as demais

legislacbes do pais e justamente por isso que € imprescindivel que por ela seja
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iniciada toda e qualquer abordagem que busque tratar sobre aquilo que ela protege
e coloca em lugar de destaque, sendo justamente sobre dois desses bens pela
mesma protegidos e inerentes ao pensar na pessoa humana que aqui sera tratado.
O principio da dignidade da pessoa humana esta presente no artigo 1o, inciso lll, da
Constituicdo Federal de 1988:

Art. 1° A Republica Federativa do Brasil, formada pela unido indissoltvel
dos Estados e Municipios e do Distrito Federal, constitui-se em Estado
Democratico de Direito e tem como fundamentos:

[...]
lll - a dignidade da pessoa humana; (BRASIL, 1988).

O direito a vida também & um dos principios fundamentais que integram a
Magna Carta, sendo assegurado em seu artigo 5° caput, que “todos sao iguais
perante a lei, sem distincdo de qualquer natureza, garantindo-se aos brasileiros e
aos estrangeiros residentes no Pais a inviolabilidade do direito a vida, a liberdade, a
igualdade, a segurancga e a propriedade” (BRASIL, 1988).

Em contraponto com a protecédo que é dada ao direito a vida tem-se o direito
de morrer de forma a também fazer jus a protecdo garantida pela dignidade humana,
considerando-se casos especiais em gue a pessoa se encontra em situacao de
grande sofrimento e, no exercicio da sua liberdade individual decide que nédo lhe é
mais oportuno viver, almejando entdo poder morrer de forma tranquila. Quanto a
esse direito Giostri (2006, p. 157) dispds que: “o ser humano tem direito a viver com
dignidade e, igualmente, a morrer com dignidade. E uma reflexdo sobre o que pode
ser entendido por ‘morte digna’, nos dias atuais, leva, necessariamente, a um debate

sobre a eutanasia’.

3.1 A Eutanéasia

Com relagcéo ao conceito de eutanasia dispde Borges (2001, p. 285), que:

Etimologicamente a palavra eutanasia significa boa morte ou morte sem
dor, tranquila, sem sofrimento. Deriva dos vocabulos gregos eu, que pode
significar bem, bom, e thanatos, morte. No sentido que tinha em sua origem
a palavra eutanasia, esta significaria, entdo morte doce, morte sem
sofrimento. Morte doce, sem sofrimento, ndo significa morte provocada ou
morte antecipada.

[...] Ou seja: a eutandsia ndo visava a morte, mas a deixar que esta
ocorresse da forma menos dolorosa possivel. A intencdo da eutandsia, em
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sua origem, ndo era causar a morte, mesmo que fosse para fazer cessar os
sofrimentos da pessoa doente.

Observa-se ainda que ndo basta apenas o desejo de colocar fim a vida,

devendo ser preenchidos alguns requisitos:

SO é eutanasia a morte provocada em doente com doenca incuravel, em
estado terminal e que passa por fortes sofrimentos, movida por compaixao
ou piedade em relagdo ao doente. E constitui crime de homicidio perante o
atual Cadigo Penal. (BORGES, 2001, p. 286)

Conforme se evidencia o tema em si é ainda mais complexo do que deixa
transparecer, pois ndo se trata simplesmente da manifestacdo pura e simples do
desejo de morrer, mas sim da aceitacdo de que tal processo venha a ocorrer da
forma mais branda e suave possivel e tal somente é aceitavel quando presentes
elementos que tornem sua consecucao justificavel.

A pratica da eutanasia ndo se trata de algo recente, mas sim de algo
presente desde o inicio da civilizacdo em diversos povos, Carvalho (2002, p. 483)

descreve como se dava tal pratica na Antiguidade:

Se concretizava através do costume de se dar a morte aos ancifes doentes.
Em algumas tribos antigas e grupos selvagens era comum a pratica que
impunha a obrigacdo sagrada ao filho de ministrar a boa morte ao pai velho
e enfermo. Na india antiga, os doentes incuraveis eram conduzidos por
seus parentes até a margem do Rio Ganges, e |la eram por eles asfixiados e
abandonados no leito do rio sagrado.

Quanto a classificacao, conforme a doutrina pode a eutanasia ser dividida
em algumas modalidades ou espécies, a saber: eutanasia ativa, eutanasia passiva,
distanésia e ortotanasia. Sendo abordado, também, o suicidio assistido. Sobre os

tipos de eutanésia dispde Pécego (2015, p. 61) que:

A doutrina nos apresenta inUmeras classificacdes para a eutanasia, mas,
em regra, temos como comum a eutanasia ativa (interrupcao ativa da vida),
ortotandsia ou eutanasia passiva (cessacao do tratamento), mistanasia ou
eutanasia social (morte miseravel por falta de assisténcia médico-
hospitalar), distanasia (oposto de eutanasia porque nesta devem-se utilizar
de possibilidades para prolongar a vida, ainda que a cura ndo seja uma
possibilidade e o sofrimento se torne demasiadamente penoso), suicidio
assistido (morte auxiliada por terceiros), homicidio a pedido (eutanasia
ativa) e outras mais denominacBes sdo comumente abordadas pela
comunidade académica mundial, [...]. (grifo nosso)
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Por Spengler (2009, p. 21) temos sobre a eutanasia ativa:

[...] podemos perceber de que se trata de uma forma muito polémica de
abreviar a vida de uma pessoa enferma. Nela procura-se abreviar a vida
para que o individuo ndo mais sofra, nem que para isso seja empregado
meios, como recursos farmacoldgicos, para a supressdao da dor e
consequentemente de sua existéncia.

Portanto, para que se configure a eutanasia ativa deve ter sido abreviada a
morte do individuo acometido de grave sofrimento, seja por manifestacdo de seus
familiares ou pela expressao de vontade do mesmo.

Em contraponto a modalidade de eutanasia ativa temos a passiva, ha qual,
conforme dispbe Spengler (2009), haveria uma omissao por parte dos médicos, no
sentido de ndo aplicar uma terapia médica que poderia prolongar a vida daquele que
se encontra enfermo.

Carvalho (2002, p. 481) preceitua que:

A eutandsia por omissdo consiste na obten¢do deliberada da prestacdo de
tratamentos médicos ordinarios ou proporcionados que poderiam prolongar
a vida do paciente e cuja auséncia antecipa a sua morte. E a denominada
eutanasia passiva, que pode ser entendida como a omissdo de tratamento
ou de qualquer meio que contribua para a prolongacéo da vida humana que
apresente alguma deterioragdo irreversivel ou uma enfermidade incuravel
gue se encontra em fase terminal, acelerando-se assim o desenlace mortal.

Trata-se entdo de uma modalidade na qual a caracteristica que se destaca é
a omissao, onde se aceita 0 estado em que o paciente se encontra e nada mais é
feito, deixando que o evento morte ocorra em seu tempo e modo.

Outra modalidade da eutanasia é a distanasia. Retratando o aspecto de

prolongamento e de ndo atenc¢éo ao paciente em si Pithan (2004, p. 47) dispbe que:

A distanésia, por sua vez, significa a morte prolongada, deformada, lenta e
sofrida, onde a morte é dificultada em decorréncia de um excesso
terapéutico, causando sofrimento ao paciente.

[...]

Na distanasia, prolonga-se a morte devido a uma postura vitalista, que
supervaloriza o aspecto biolégico da vida e privilegia a quantidade do tempo
vivido — em detrimento da qualidade.

Quanto a ortotanasia temos por Garcia (2010, p. 467) que esta pode ser

vista como uma evolugcéo das formas de antecipacdo da vida, pois ndo se busca
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mais a direito de decidir sobre a propria vida e sim o devido e assistido cuidado
(paliativo) quando impossibilitada a cura.

Por fim tem-se também o suicidio assistido que, conforme preceitua Santoro
(2011, p. 123), consiste em uma auto-eutanasia, onde o0 sujeito realiza a
antecipacdo de sua morte sem a intervencéo direta de terceiros, cabendo a estes
sua participagcdo com a assisténcia material ou moral para a concretizacéo do ato.
(grifo nosso)

Imprescindivel, ao discorrer sobre tdo importante e polémico tema, € a
compreensao sobre a dignidade humana enquanto o mais importante elemento de
qualquer discussdo que venha a tratar sobre a vida em todos os seus ciclos,
inclusive no momento da morte, ja que encerra uma existéncia que deve ser

totalmente baseada na concretizacdo desse principio maior.

3.2 A dignidade como principio da vida
A dignidade é um principio fundamental e como tal ocupa papel de grande
destaque no Texto Maior, sendo necessario um olhar atento para as discussdes que

0 assunto enseja, conforme discorre Pécego:

Em sendo o direito & vida - um dos aspectos do direito a personalidade - um
direito fundamental de primeira dimensdo que reclama um atuar estatal
negativo perante a pessoa humana numa democracia, necessario se faz o
seu enfrentamento sobre a problematica do dominio da vida sob a ética da
dignidade da pessoa humana e da cidadania, tendo-se esta na maxima de
Hannah Arendt de que representa o direito a ter direitos, fazendo-se um
recorte epistemolégico visando alcangar o objetivo delineado.

Diante dessa problematica, questiona-se a quem efetivamente pertence o
dominio da vida? Pode-se ter o direito ou ndo de dispor com dignidade da
vida? Quais os reflexos do direito a vida na dignidade da pessoa humana
gue engloba os direitos a personalidade, a liberdade e & autonomia de
vontade, dentre outros? H& um direito ou um dever de viver? H& obrigacdo
de se viver? (2015, p. 13)

Barreto (2013, p. 70) afirma que a “dignidade humana aparece como o
sustentaculo sobre o qual os individuos poderao realizar-se como pessoas, agentes
morais dotados de autonomia da vontade e arbitrio”.

Enquanto pessoas que convivem em sociedade somos influenciaveis e
carregamos em nos a marca do momento historico no qual vivemos e isso faz toda a
diferenca no modo de agir e pensar com relagdo a tudo que nos afeta,

principalmente temas polémicos tal como a morte por meio da eutanasia, afinal tem-
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se muitas ideias e pensamentos que foram difundidos ao longo dos tempos como se
verdade absoluta fossem, mas que sao apenas constru¢cbes de um determinado
momento e entdo aceitas como verdades por uns e veementemente contestadas por
outros, tendo em mente o mais importante e que se torna bastante evidente pelas
licbes de Gadamer, o ser humano néo € imortal, sua existéncia neste mundo é finita
e isto € algo que ndo deve ser ignorado. Reforcando essa linha de pensar deste
filosofo temos as palavras de Reimé&o que ao falar sobre a tematica da Medicina e
da morte demostra a importancia deste assunto que € inerente ao viver, apesar de

ser considerado tabu e pouco comentado, dispondo assim a autora:

A morte, tal como a vida, sdo momentos sagrados devido a sua
complexidade e profundidade; €, por isso, imprescindivel cuidar de quem
esta a morrer com profunda humanidade, encarando o moribundo como
uma pessoa, encontrando um espaco para a Transcendéncia. A morte
situa-se na “charneira bioantropoldgica”. E, efectivamente, na morte que o
homem exprime o que a vida tem de mais fundamental.

[...]

A histéria da Medicina foi, originariamente, considerada como a arte do
cuidado e da compaixdo pessoal. Contudo, desde o lluminismo, a arte
tornou-se claramente numa ciéncia; e a ciéncia da Medicina, ao centrar-se
na cura da doenca, vé a morte como uma derrota. A morte deixou de ser
considerada natural ou habitual, tornando-se assustadora e estranha. Por
outro lado, num preocupante processo de desumanizagdo, provocado pela
ciéncia e pela tecnologia, cada vez mais é a doenca e ndo o individuo a ser
considerada e tratada.

Esta reflexdo tem, naturalmente, em atencado, que a salde e a doenca se
enraizam na vida. Gadamer repete isso, diversas vezes, ao longo da sua
obra sobre a salde (MS); ai afirma que o progresso tecnologico deve
destinar-se a garantir “qualidade de vida” e ndo a desvendar “o mistério da
vida”. A doenga existe quando se perde “qualidade de vida”, quando se

perde a saude; esta é ontologicamente primeiro. (2010, p. 21-22)

Conforme pode se observar Gadamer enfatiza que o cuidado para com o
proximo, no caso de quem tem em maos a possibilidade de mudar a realidade
alheia, deve ser sempre a prioridade maxima, ndo se priorizando apenas a situacao
em que aguele vive e sim a pessoa em si. Se este esta doente e necessita de
atencdo maior esta deve ser dada e se neste momento viver lhe é penoso deve ser
assegurado que esse findar da vida traga ainda mais concretizacdo do respeito a
dignidade da pessoa humana e a expressdo de autonomia da vontade.

Outra ponderacdo que surge e merece atengdo € que ndo se pode tratar
algo t&o sério como a decisao sobre viver ou morrer, quando o individuo encontra-se
acometido de grave doenca que |lhe faz considerar viver um grande fardo, como de

cunho geral e de forma genérica, afinal € algo de foro intimo julgar o que Ihe é mais
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valioso e lhe possibilitara um final de vida com maior dignidade e isso sofrera
diferentes interpretacdes dependendo do momento e do local em que esta pessoa

esteja.

3.3 Eutanasia x autonomia da vontade com dignidade

Nas palavras de Barroso e Martel o direito a vida é especial, e o flexionar
deve ser feito com muita sabedoria, mas ndo pode e nem deve ser considerado

absoluto, razbes pelas quais:

E precisamente no ambiente da morte com intervencdo que cabe discutir a
visdo da dignidade que imp&e ao individuo a vida como um bem em si.
Como intuitivo, ndo se esta aqui diante de uma situacdo banal, temporéria
ou reversivel, na qual um individuo decide morrer e outros se omitem em
evitar ou prestam-lhe auxilio. Justamente ao contrario, trata-se de pessoas
gue, em condi¢Bes nada ordinéarias, reclamam a possibilidade de renunciar
a intervengdes médicas de prolongamento da vida. Ou, em outros casos, de
optar pela abreviacao direta da vida, por ato préprio ou alheio, por estarem
acometidos de doencas terminais extremamente dolorosas ou por
enfermidades degenerativas que conduzem a perda paulatina da
independéncia. Nessas situacfes extremas, aparecem outros direitos e
interesses que competem com o direito a vida, impedindo que ele se
transforme em um insuportavel dever a vida. Se, em uma infinidade de
situagbes, a dignidade é o fundamento da valoriza¢do da vida, na morte
com intervencdo as motivacdes se invertem.

O prolongamento sacrificado da vida de pacientes com doencas para as
quais a medicina desconhece a cura ou a reversao, contra a sua vontade ou
de seus responsaveis legais, enseja dor, sofrimento, humilhagé&o,
exposicao, intrusdes corporais indevidas e perda da liberdade. Entram em
cena, entdo, outros contetdos da prépria dignidade. E que a dignidade
protege, também, a liberdade e a inviolabilidade do individuo quanto a sua
desumanizagdo e degradacédo. E nesse passo que se verifica uma tens&o
dentro do préprio conceito, em busca da determinacdo de seu sentido e
alcance diante de situagfes concretas. De um lado, a dignidade serviria de
impulso para a defesa da vida e das concepc¢des sociais do que seja o0 bem
morrer. De outro, ela se apresenta como fundamento da morte com
intervencdo, assegurando a autonomia individual, a superagdo do
sofrimento e a morte digna. (2010, p. 12-13)

A discussdo sobre como entender a dignidade da pessoa humana traz
consigo a ambiguidade de poder ser aplicada tanto para defender a livre expressao
da autonomia de vontade do individuo para com o desejo de morrer como para
justamente buscar limitar essa manifestagdo. Mas conforme evidenciado pelo texto €
justamente o peso da situacdo vivida por quem acometido de grave e irreversivel
doenca que justifica e fundamenta o pedido pelo findar dos dias, afinal este

encontra-se dependente de terceiros para realizar tarefas béasicas, sem falar no
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estado de espirito abalado por se encontrar na situacdo em que esta, do sofrimento
trazido pela doenca e também por todas as tentativas feitas pelos profissionais da
saude para reverter o seu quadro clinico. Como julgar como certa ou errada a
decisdo de quem tem todas essas implicacbes nas costas? O enfoque maior nao
deveria justamente ser defender que também no findar da vida deste haja a
concretizacao de sua dignidade humana?

Valorizando a expressdo de autonomia e a dignidade da pessoa humana

também no fim da vida, Pécego assim dispde:

A vida no seu aspecto contemporaneo nao mais se resume ao seu aspecto
biolégico, mas com ele ha intrinsecamente o aspecto da dignidade da
pessoa humana que necessariamente deve se levar em consideragéo,
inclusive o que este Ultimo aspecto abrange na seara dos direitos humanos
fundamentais.

A dor pode causar sérios reflexos na integridade fisica, mas o sofrimento
fisico e mental destréi a dignidade humana, principalmente quando ndo ha
mais esperangas.

No que tange a inutilidade, o sentido ndo é o que os autores mencionados
preconizam, de que a vida humana naquele estado se torna inutil a sua
manuten¢do, mas sim que postergar certo tratamento inutil ndo acrescenta
em nada a dignidade da pessoa humana que da valor a vida, quando esta ja
tenha se manifestado livremente que opta por nao continuar a viver
naquelas circunstancias terminais e de grande sofrimento degradante e
desumano. (2015, p. 101)

A citacdo supra vai ao encontro do que se busca aferir com esta pesquisa,
atentar sobre a manutencdo das condicbes de dignidade da pessoa humana
também e principalmente nos seus ultimos momentos, pois estar numa situacéo de
dor e sofrimento do qual ha a ciéncia da irreversibilidade é condicédo suficiente para
abalar a firmeza e as convic¢des construidas ao longo da vida, passando entédo a se
valorizar aquilo que lhe traz conforto e liberta a mente e a alma, e é nesse momento
que é importante ouvir os desejos desta pessoa, afinal, fechar um ciclo exige muita
sabedoria e ponderagao, 0os quais somente quem vive tal realidade pode julgar.

Pécego (2015) assevera que sujeitar alguém a uma realidade néo desejada,
guando na situacao de fortes sofrimentos e de uma doencga grave sem esperancas
de salvacao, é tal como se estivesse sendo praticado tortura nesta pessoa, pois
independente dos discursos e motivagOes alheios trata-se de uma expressédo da
autonomia de vontade e de concretizacdo da dignidade daquela pessoa em
especifico e a ela cabe ponderar o que atende melhor aos seus desejos com base

em sua historia de vida e em toda a sua bagagem cultural. Sem falar ainda que este
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desrespeito a expressdo individual é também um desrespeito a direitos
fundamentais legalmente instituidos e fundamentados.
Lehrer faz importantes consideracbes sobre a expressao da autonomia e

sobre a ingeréncia do Estado nesta deciséo:

Percebe-se que o Estado tomou para si a tutela da vida do préprio homem,
impedindo-o de dispor conforme sua vontade. Necessario lembrar que, em
termos reais, todos temos o direito de dispor de nossas préprias vidas, pois,
no amago de nossos seres, nhada nos impedira de cometer suicidio se assim
quisermos. Entretanto, quando ndo possuimos condicdes de cometer tal
ato, recorremos a terceiros — na maioria, familiares — para por fim ao
sofrimento vivido — ressalta-se sofrimento vivido, ndo mais uma vida vivida.
Ndo foi nossa autodeterminacdo, ao tempo da assinatura do Contrato
Social, que nos garantiu a criacdo do Estado? Por que agora o Estado viria
a impedir nossa autodeterminacdo? Plausivel seria, ao menos, que ao
tempo de nossa morte pudéssemos com tranquilidade visitar os locais que
gueriamos, despedirmo-nos de quem amamos para, enfim, partir sem
sofrimento. Porquanto ndo é o medo de todo homem morrer em sofrimento,
longe de tudo e todos que amamos? (2014, p. 108)

Por este autor temos que ao Estado cabe zelar pelo bem estar das pessoas
e impedir que sejam elas sujeitas a situagdes que ferem sua autonomia e dignidade,
mas justamente ele, ao limitar a atuacdo das condutas acaba cerceando e
impedindo a livre manifestacao e concretizacdo da maxima de liberdade e dignidade
e usa como fundamento a defesa dos interesses publicos em detrimento dos
interesses particulares, de forma que a vontade do individuo que sofre é para ele
irrelevante, desde que o bem vida esteja assegurado pela visdo da coletividade,
mesmo gue esse viver ndo seja realizando a condicdo de dignidade esperada e sim
deixando de lado essa condi¢cdo basica e inerente ao viver humano, ndo se
possibilitando que aquilo que tdo defendido € enquanto ndo h& ofensa ao viver seja
também protegido e realizado, minimamente que seja, quando nao se tem
perspectiva de dias longos e tranquilos pela frente.

Por fim evidente se torna que n&o apenas durante a vida que deve ser
assegurada a possibilidade de expressar a autonomia de vontade de forma digna e
gue ndo basta proteger a vida como bem supremo e absoluto, mas sim tambéem
buscar um outro olhar para 0 momento em que a vida escorre pelos dedos e busca-
se ao menos a possibilidade de tornar o pouco que resta aprazivel e também o mais
perto possivel do que se espera de um findar que concretize essa manifestacao de

vontade e da maxima de dignidade.
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4. A andlise da eutanasia na visao do direito e da medicina

Neste topico serdo abordados os diferentes posicionamentos e
entendimentos do Direito e da Ciéncia Médica para com a eutanasia enquanto o
desejo de abreviar a vida por quem acometido de grave doenca e sem esperancas
de cura, sendo de extrema importancia para este trabalho observar o olhar da
Medicina por se tratar justamente da instituicdo que traz consideracdes que vao de
encontro com a tematica que o trabalho busca tratar, que € o olhar empatico,
solidario e de compaixao para com a dor de outrem, visdo essa que € uma excegao

e por isso deve ser destacada.

4.1 A eutanasia na abordagem juridica

Como a pratica da eutanasia refere-se a escolha pelo advento morte por
parte de um individuo importante observar como que o mundo juridico se posiciona
a respeito ja que, conforme mencionado no inicio deste, a legislacéo brasileira, caput
do artigo 5° da Constituicdo Federal de 1988 (BRASIL, 1988), tem com um dos seus
principios basilares a defesa a vida e que esta seja vivida com dignidade, razédo esta
que torna necessario observar qual o tratamento dado ao processo de morrer.

Nao h& qualquer referéncia no Cédigo Penal Brasileiro ao termo eutanasia, o
gue nao a torna aceita, pois tem-se a tipificacdo como pratica de crime daquele que

ceifar a vida de outrem, conforme disp6e 0 mesmo:

Art. 121. Matar alguém:

Pena - recluséo, de seis a vinte anos.

Caso de diminuicdo de pena

§ 1° Se o agente comete o crime impelido por motivo de relevante valor
social ou moral, ou sob o dominio de violenta emogéo, logo em seguida a
injusta provocacao da vitima, o juiz pode reduzir a pena de um sexto a um
terco. (BRASIL, 1940)

Sera alcancado pelo caso de diminuicdo da pena quem o fizer com
motivacdo relevante conforme o paragrafo deste artigo prescreve, mas ndo ha que
se falar em auséncia de punicdo mesmo sendo constatada a realidade de sofrimento
e a vontade de morrer daquele que solicitou ajuda para por fim a realidade cruel
vivida.

Villas-Bbas, discorre sobre as implicacdes juridicas penais da eutanasia:
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No Brasil, o Cédigo Penal vigente pune, em seu artigo 121, paragrafo 1°,
ainda que com pena menor, o homicidio impelido por relevante valor moral
— identificado, segundo a exposicdo de motivos do préprio Cédigo, com a
eutanasia, quando esse valor é a compaixdo pelo sofrimento do enfermo.
N&o esclarece, porém, os limites do entendimento do que seja esse matar
alguém, o que cabe & doutrina e a jurisprudéncia especificar. E fato que ela
pode se dar por agdo ou omissdo. Além disso, outros tipos penais também
podem tangenciar a matéria. Quais os limites entre eles e a conduta atipica,
gue néo ofende o Direito? (2008, pg. 72)

Conforme mencionado anteriormente e confirmado pelas palavras da autora
temos que, apesar de ndo haver mencgao expressa do termo eutanasia, € justamente
dela que se quer tratar quando se fala da pratica do crime de homicidio que tenha
por motivacao relevante valor moral e com isso evidente que mesmo havendo esta
forte justificativa e independente de ser esta a vontade daquele que estava sofrendo
e que no momento em que a discussao vem a tona ja teve seu sofrer aliviado se
trata, para a legislacéo e para os legalistas, de crime ao qual devera ser imputada as
punicdes cabiveis.

Pécego (2015, pg.74-75) discorre sobre a tentativa de inserir na legislagao
penal patria a tipificacdo da pratica da eutanasia, no qual o texto fazia mencao direta
da mesma, do perdao judicial como algo possivel de ser aplicado e também da
exclusdo de ilicitude no caso de ortotanasia. Esse trecho que a Comissédo do
Anteprojeto de Reforma do Novo Cddigo Penal tentou instituir foi rechacado pelo
relator do mesmo, “sob a justificativa surreal de que ndo possui dignidade penal e
gue a sua criminalizacdo banaliza o direito penal porque a sua ofensividade social
nao alcanca a necessidade de intervencao penal que pode se ocorrer por outros
ramos do direito, como pelo civil e pela via administrativa.”

Rudi Leher (2014, p. 93) pontua que “as principais formas de antecipagao do
processo de morte — eutanasia, suicidio assistido e ortotanasia — encontram nos
ndcleos dos tipos penais seu enquadramento, respectivamente: matar alguém,
assistir ao suicidio e omitir-se.”

Sobre a eutanasia propriamente dita ja discorremos anteriormente restando
entdo resta falar sobre as outras duas formas de finalizar a vida citadas por Leher

para quem:

O suicidio assistido estd ligado ao auxilio, tanto material (fornecimento de
objetos/medicamentos) quanto moral (fornecimento de instrugdes), ao
suicida para que dé efetividade ao ato de antecipar sua morte e vai previsto
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no artigo 122 do CP/40. Neste tipo penal, inexiste o privilégio do relevante
valor moral/social, podendo, entéo, incidir a atenuante do artigo 65, inciso
lll, alinea a, do CP/40 (relevante valor moral/social) — respeitado o minimo
legal, vez que a pena minima é de dois anos.

Doutra banda, a ortotanasia, na medida em que se deixa de prestar o
atendimento em vista na manutencdo da vida — n&o alcancando o
tratamento futil e desnecessario — para manter cuidados paliativos (quadros
secundarios de dores), encontra previsdo penal como um crime omissivo
improéprio [...].

[...]

Todavia, a responsabilizacdo penal pela omissdo demanda uma
possibilidade fisica de agir, quer seja quanto a recursos disponiveis, quer
seja conhecimento médico; deve estar presente o bindmio “devia e podia
agir’, para que, somente entdo, na auséncia deste o resultado morte possa
ser punivel. (2014, p. 96 - 97)

Conforme transcrito acima evidente que tanto a situacdo de quem da suporte
para a pratica do suicidio e de quem o faz na da eutanasia exige-se uma conduta no
sentido de ajudar, direta ou indiretamente, o enfermo a atingir o resultado morte. J&
no caso da ortotanasia ha que falar ndo em uma conduta que auxilia, mas sim em
que se deixa de tentar evitar o inevitadvel, a doenca esta ali com toda a sua
gravidade e pelo corpo médico ndo é aplicado nenhum meio que busque prolongar a
manutencao da vida.

Tratando sobre as implicacdes juridicas penais da eutanasia e de suas

modalidades mais relevantes Barroso e Martel dispdem que:

[...] tanto a eutanasia quanto a ortotanasia — ai compreendida a limitacdo do
tratamento — constituiriam hipéteses de homicidio. No primeiro caso, na
modalidade comissiva e, no segundo, na omissiva. O auxilio ao suicidio é
tratado em tipo penal préprio.

Nessa interpretacdo, que corresponde ao conhecimento convencional na
matéria, a decisdo do paciente ou de sua familia de descontinuar um
tratamento médico desproporcional, extraordinario ou ftil ndo alteraria o
carater criminoso da conduta. A existéncia de consentimento ndo produziria
o efeito juridico de salvaguardar o médico de uma persecucdo penal. Em
suma: ndo haveria distingdo entre o ato de nao tratar um enfermo terminal
segundo a sua propria vontade e o0 ato de intencionalmente abreviar-lhe a
vida, também a seu pedido. (2012, pg. 8-9)

Ante todo o0 exposto vemos que o posicionamento do Direito brasileiro,
apesar de ndo fazer mencdo expressa em nenhum dispositivo do termo em si, é
pela criminalizacdo da pratica da eutanasia enquanto meio de abreviar o processo
de morrer, independentemente de que seja esta a expressao maxima de autonomia
do individuo que esta convalescendo e de concretizacdo da sua dignidade enquanto

pessoa humana que teve o curso normal de sua vida abalado e modificado pela
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presenca indesejada de uma doenca ou acidente que tornou seu viver insuportavel e

cheio de limitacdes.

4.2 A eutanasia na abordagem médica

Apos verificarmos o posicionamento da Ciéncia Juridica no que se refere a
pratica da eutanasia importante verificar qual o entendimento da Ciéncia Médica a
respeito deste tema tao controvertido, ja que a primeira ndo se mostra favoravel nem
mesmo a um diadlogo aberto e livre de preconceitos para com esse tema tao
importante.

Retratando a relacdo médico e paciente Pecego (2015, p. 122) discorre que
esta ja passou por longas mudancas desde a Antiguidade até os dias atuais, onde
inicialmente havia uma grande proximidade e tratamento personalizado, sendo que
com o desenvolvimento da sociedade essa relacdo sofreu um distanciamento e um
esfriamento, razdo pela qual tem-se como ideal a ser atingido a humanizacédo e a
sensibilizacdo, onde o profissional veja o seu paciente ndo como um objeto ao qual
aplica aquilo que Ihe convém sem ouvir e respeitar a vontade deste enquanto
individuo dotado de direitos e com um minimo existencial a ser observado.

Siqueira-Batista e Schramm dispdem sobre o olhar médico para aquele que

em grave sofrimento:

Se, por um lado, o médico pode digladiar com a morte de forma inclemente,
por outro, abre-se a possibilidade, durante o lidar com aquele que morre,
para a emergéncia de um desejo de tornar o0 passamento menos
angustiante e mais digno. Subserviente & méxima de consolar sempre, um
enfermo que se encontra na mais absoluta condicdo de pendria, ja com a
sua sorte selada pela doenga — eventualmente com semanas ou dias de
vida — acaba por estimular no profissional médico o esforco de conducédo
com minimo de padecimento, em condi¢8es dignas, até o desenlace final.
(2004, p. 33-34)

O trecho acima torna evidente a necessidade, por parte do profissional, de
um olhar empatico para com seu paciente, buscando que este tenha momentos
menos dolorosos e ndo que apenas considere a situagdo como uma forma de driblar
a morte, mantendo a postura de quem sabe que trata-se de uma vida e que esse
viver, ja tdo castigado, exige um olhar atento para o que € melhor para o individuo,
respeitando sua expressao de autonomia e dignidade.

Por conta de tudo o que foi dito observou-se pelo 6rgao responsavel de guiar

e orientar os profissionais da Medicina a necessidade de editar um texto com forca



SEMINARIO Hestesn O mamsmrin p |
INTERNACIONAL £ u\:sc & PPGD [T apEsc
DIREITOS HUMANOS, S

EST;«DO DEMOCRAT(CO DE. F'P.G) L5y Direhto & s . SAb (vxrIRe N AB (_.)
DIREITO E DIREITOS SOCIAIS R ey = = —cace
i R 7y <
o LBSal0 n M un.l:'-\’m- s "‘- o

l UUCS &% - J— v

T 4 P UPF

regulamentadora para dar suporte aos mesmos. Sobre a importancia da
regulamentacdo visando apresentar meios norteadores para os profissionais que

vivenciam esta realidade na préatica temos por Rudi Leher que:

A preocupacao com a dignidade da pessoa humana no final de sua vida e
as dificuldades por ela enfrentadas neste momento fez com que o CFM
emitisse algumas resolucbes para guiar a pratica médica no
acompanhamento e cuidados paliativos, ou seja, permite e definia a
ortotanasia como medida cabivel quanto a cura e a reversibilidade da
doenca ndo é mais possivel.

Com a Resolugdo CFM no 1.805 de 2006, o 6rgdo dispds sobre a
legalidade da suspensdo dos procedimentos e tratamentos que
prolongassem a vida do doente, levando em conta a dignidade
constitucional da pessoa humana como principio norteador. (2014, p. 98)

Conforme transmitido pelo trecho acima a preocupagao com a preservacao
da concretizacdo da maxima de dignidade também no final da vida fundamentou a
edicdo de parametros basicos sobre pratica da ortotanasia, que é a modalidade de
eutanasia que a Ciéncia Médica aceita como um meio de por fim ao sofrimento de
quem acometido de grave doenca, ja que a mesma nao exige conduta no sentido de
trazer ainda mais dor ao individuo e sim deixa de tentar reverter o que ja tomou um
caminho irreversivel com a utilizacdo de meios que apenas irdo conceder mais dias,
mas sem gue esses sejam dias dignos e sem a presenca de sofrimento.

Souza Pecego traz suas consideracdes sobre a visdo médica e o respeito
aos direitos da pessoa humana:

[...] é certo que comungamos do entendimento de que o médico ndo pode
ser obrigado a dispor da vida de seu semelhante, mas também é certo que,
como bem ja disse Drauzio Varella, repita-se, o juramento de Hipdcrates
utilizado até os dias atuais nas ceriménias de formatura dos médicos esta
ultrapassado porque o dever do médico, na esséncia, € aliviar o sofrimento
do paciente, uma vez que a cura é a finalidade secundaria e € ao Corpo de
Bombeiros que cabe salvar vidas.

De certa forma, esse pensamento contemporaneo se ajusta a atual postura
do Conselho Federal de Medicina que ndo tem como aética a ortotanasia
(eutanasia passiva) em seu Codigo de Etica de 2009, e nos trouxe também
o Testamento Vital, demonstrando que a relagcdo médico-paciente de
outrora ndo mais pode subsistir pela aproximacdo que se imp&e e o respeito
aos direitos humanos fundamentais, até porque numa visao utilitarista,“do
ponto de vista moral, ndo é relevante se p&e fim a uma vida por acédo ou
omissao”, razéo pela qual deve vigorar a maxima de que “a ortotanasia ndo
pode ser considerada inadequada aos padrdes morais aceitos pela
sociedade brasileira”. (2015, p. 102)

Segundo as consideracdes feitas pelo autor acima o enfoque atual da

Ciéncia Médica, na pessoa dos seus profissionais, hdo € manter a vida a todo custo,
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considerando a morte como uma inimiga e sim buscar aliviar o sofrimento dos
individuos, como forma de respeitar seus direitos e, o mais importante, a sua
dignidade enquanto pessoa humana.

Barroso e Martel discorrem sobre o texto da Resolucdo editada pelo

Conselho Federal de Medicina dizendo que:

A Resolugdo CFM no 1.805/2006, de 9.11.2006, editada pelo Conselho
Federal de Medicina, procurou contornar as deficiéncias e insuficiéncias de
um Cadigo Penal cuja parte especial é da década de 40 do século passado.
Nessa linha, invocando sua funcédo disciplinadora da classe médica, bem
como o art. 50, lll da Constituicdo, pretendeu dar suporte juridico a
ortotanasia. Sem mencgdo a eutanasia e ao suicidio assistido — que
continuam a ser considerados pelo Conselho como praticas nao-éticas —, a
Resolucdo tratou da limitagdo do tratamento e do cuidado paliativo de
doentes em fase terminal, nas hipéteses autorizadas por seus parentes ou
por seus familiares. (2010, p. 10)

A orientacdo estabelecida pelo Conselho Federal de Medicina, conforme
transcrito acima, é no sentido de permitir e regulamentar sobre a modalidade da
eutanasia intitulada ortotanasia, que é a Unica por ele aceita, jA que a legislacédo
penal patria é silente sobre a situacdo e esta é a que mais se adequa aos preceitos
e valores tidos como referéncia para esta Ciéncia.

Pécego fala sobre a parte burocratica da regulamentacdo da ortotanasia

como a modalidade aceita no Brasil:

No Brasil, como anunciado, o Conselho Federal de Medicina,
precocemente, por meio da Resoluc¢éo n. 1805/2006 preconizou a pratica da
eutandsia passiva (ortotanasia), sendo que com a decisdo judicial que em
2010 cassou a liminar concedida e indeferiu, no entanto, ao final, em
decisdo definitiva, o pedido do Ministério Publico Federal formulado em
acédo civil publica. Assim, o médico voltou a - autorizado pelo paciente ou
seu responsavel legal — poder limitar ou suspender tratamentos que
extrapolem a razoabilidade e passem a ser considerados desnecessarios no
prolongamento da vida do paciente em fase terminal de enfermidades
graves e incuraveis.

Esse atuar, que ja era previsto na resolugdo supracitada, se coaduna com o
Novo Projeto de Reforma do Cdédigo Penal (PLS no 236/2012) e com a atual
Resolucdo n. 1931, de 17 de set. de 2009 do Conselho Federal de Medina
que aprovou o seu novo Codigo de Etica Médica e ratificou o entendimento
sobre a eutanasia passiva (ortotanasia) da outrora Resolugdo no
1805/2006. (2015, p. 123-124)

Houve tentativa de cercear essa regulamentacdo do CFM por conta dos
valores envolvidos e da defesa da vida como bem méximo, desconsiderando-se o

sofrimento alheio e observando-se a situacdo apenas por uma perspectiva, mas por
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fim tem-se novamente a autorizacdo, para em casos especificos e pontuais, aplicar
a prética da ortotanasia como meio adequado de abreviar os dias de quem
acometido de grave moléstia e sem esperancas de melhora, sendo esse
posicionamento consolidado na legislacdo maxima de orientacdo de condutas

médicas.

4. Conclusao

Observou-se com este estudo que discorrer sobre um tema que envolve o
direito a vida, justamente na temética de quem tem este direito de alguma forma
abalado pela presenca de grave mal que lhe causa sofrimento extremo e para o qual
nao ha esperancas de dias melhores € colocar-se em meio a uma trincheira onde
nem sempre quem ganha é quem preza pelo olhar de compaixao, razdo pela qual se
faz necessario olhar atentamente também para a postura de quem deve oferecer o
tratamento embasado nas premissas da dignidade e humanidade.

Este olhar atento as necessidades da pessoa enferma e ndo sé da doenca
em si é que faz toda a diferenca na relacdo médico — paciente, mas ainda carece de
maior incentivo e aprofundamento tanto no preparo desses profissionais em suas
unidades de estudo quanto nos seus postos de trabalho, j& que é ali que ira se
desenvolver toda a situacdo de atendimentos e busca de solu¢des para cada caso
especifico que surgir, lembrando sempre que o enfoque € a pessoa e ndo a doenca
apenas. E por meio dessas premissas é que somos direcionados para a eutanasia,
onde este olhar empético € mais do que necessario.

A manifestacdo de vontade pela pratica da eutanasia nada mais é do
gque a realizacdo da sua autonomia enquanto pessoa dotada de direitos e a
concretizacdo da maxima da dignidade da pessoa humana, que é um dos principios
fundamentais de maior valor na Constituicdo Federal, juntamente com o
direito a vida e justamente por isso que € tdo importante que haja respeito para
guem toma uma decisdo assim tdo importante e que s6 quem vive tal realidade
pode mensurar as implicacoes.

Portanto, conclui-se ao fim deste trabalho, que todos o0s objetivos
inicialmente propostos foram atingidos, e que a manifestacdo de vontade pela
abreviacéo da vida nada mais é do que a expressdo de autonomia de um individuo

que jA perdeu as esperangcas de salvar seu bem mais precioso até entdo,
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gue é o de ter uma vida digna e espera justamente poder concretizar essa condicao
de dignidade da pessoa humana também no final de sua vida e por isso tdo crucial
que todo o aparato que ira estar com ele tenha o esperado olhar empatico e

humanitario.
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