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RESUMO

O presente trabalho aborda uma discusséo acerca da possiblidade de legalizacao da
eutanasia no Brasil. Para isso foi tracado um debate acerca do principio
constitucional da dignidade da pessoa humana e o direito a vida, previstos na
ConstituicAo Federal Brasileira da de 1988. Aborda o conceito e a histdria da
eutanasia, a legislacdo brasileira, o testamento vital, como a eutanasia esta sendo
tratada em outros paises, opinides favoraveis e contrarias, mediante discursao
académica e bibliografica. A eutanasia é o instrumento pelo qual um individuo,
enfermo por doencas graves, incuravel, que Ihe traz sofrimento extremo, tem para
por fim a sua propria vida. O objetivo do presente estudo € elucidar os
posicionamentos favoraveis e contrarios a eutanasia, demonstrando que o direito de
escolha, que ja nos foi concedido pelo livre arbitrio, e que deve ser esse direito
também garantido pela Constituicdo Federal, com base no principio da dignidade da

pessoa humana.

Palavras-chave: Eutanasia. Dignidade. Direito. Vida. Morte.



ABSTRACT

This paper discusses the possibility of legalizing euthanasia in Brazil. For that, a
debate was drawn about the constitutional principle of the dignity of the human
person and the right to life, provided for in the Brazilian Federal Constitution of 1988.
It addresses the concept and history of euthanasia, Brazilian legislation, the living
will, such as euthanasia Is being treated in other countries, favorable and contrary
opinions, through academic and bibliographic discourse. Euthanasia is the
instrument by which an individual, suffering from serious illnesses, incurable, who
brings him extreme suffering, has to put an end to his own life. The objective of the
present study is to elucidate the favorable and anti-euthanasia positions,
demonstrating that the right of choice, which has already been granted to us by free
will, and that this right must also be guaranteed by the Federal Constitution, based

on the principle of the dignity of Human person.

Keywords: Euthanasia. Dignity. Right. Life. Death.
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1 INTRODUCAO

Eutanasia é um tema bastante discutido e controverso, eis que se trata de
um tabu na sociedade, por ser admissivel em casos de doencgas graves, incuraveis

ou em estado terminal, que tragam sofrimento intenso ao paciente.

A Constituicdo Federal dispde no artigo 5° caput, que a vida € um direito
inviolavel, baseando-se no principio da dignidade da pessoa humana, no qual

leciona que todos, sem distin¢des, tem direito a uma vida digna.

As religides, principalmente a Cristd, defendem a ideia de que a vida é
concedida por Deus e s6 a Ele cabe interrompé-la. Os argumentos dos opositores
sao os elencados no paragrafo acima, ja os favoraveis argumentam que quando nao
ha condicbes de garantir ao individuo uma vida digna, manter a pessoa viva fere o
principio constitucional da dignidade da pessoa humana, uma vez que obriga o
cidadéo a viver sem dignidade.

Ao afirmar que a vida pertence a Deus, tal assertiva leva as pessoas que
nao acreditam em Deus, a ter que seguir este entendimento, esquecendo-se que o
préprio Deus concedeu o “livre arbitrio”, ou seja, o direito de escolha, assim o ser

humano pode escolher o quer fazer com a sua prépria vida.

Com esteio no principio constitucional da dignidade da pessoa humana e
diante da evolucéo social e tecnoldgica, atualmente é possivel saber com exatiddo
as doencas e suas chances reais ou possiveis de cura, quais as possibilidades da
pessoa, em casos de doencas incuraveis, degenerativas, com chances minimas de
cura, optarem pela morte rapida e sem dor, ato de vontade propria e individual do

enfermo.

Buscando-se elucidar o problema em questdo, foram elaboradas as
seguintes questdes norteadoras: qual o conceito e como surgiu a eutanasia;
distingédo entre as modalidades da eutanasia; como € tratada no Brasil e em outros
paises; 0 que diz a bioética e seus principios sobre a eutanasia; o que defende o

principio constitucional da dignidade da pessoa humana; o que € testamento vital.

Ademais, o estudo em questdo se trata da possibilidade da pessoa que
esteja em estagio terminal, acometido de doenca incuravel que venha causando

profundo e intenso sofrimento, possa ter o direito de optar em viver, utilizando



12

medicamentos, tratamentos e equipamento médicos ou abreviar a vida almejando
uma morte digna, evitando sofrimento préprio e de seus familiares, baseando-se no

principio da dignidade da pessoa humana.

Apresenta relevancia académica em virtude da possibilidade de
desenvolvimento da abordagem critica e do crescimento juridico promovido pelo
detalhamento da exploracdo da incongruéncia do preceito enfrentado, de acordo
com a realidade social, com os direitos e garantias fundamentais insertos na

Constituicdo Federal e demais diplomas legais.

Quanto a relevancia juridica, se reporta a viabilidade do aprofundamento que
o tema em estudo podera provocar nas alteraces legislativa que poderdo permitir
gue seja respeitado e obedecido a prevaléncia do principio da dignidade da pessoa

humana, buscando a efetividade almejada com a pretenséo.

Consequentemente, o estudo em comento servir como fonte de informacéo
para que outras pessoas possam inteirar-se de duvidas, podendo servir como meio
de pesquisa para a populacdo em geral, operadores do Direito e demais meios

académicos.

Assim, tem-se por objetivo geral discutir a possibilidade da pessoa, em caso
de doenca incuravel, degenerativa, com chances minimas de cura, poder optar pela
morte rapida e sem dor, ato de vontade prépria e individual do enfermo.

Apresenta como objetivos especificos: conceituar e apresentar a historia da
eutanasia; distinguir as modalidades de eutanasia; analisar a legislacdo que trata da
eutanasia no Brasil e em outros paises; averiguar o que defende a bioética e os

principios constitucionais aplicaveis a eutanasia; o que dispde o testamento vital.

Para a execucao do presente trabalho, foi utilizado como procedimento
metodologico a realizagdo de levantamento bibliografico, com a pesquisa em livros
de doutrinadores renomados, artigos cientificos e monografias que abordem o tema

em estudo.

No que tange ao enfoque, a pesquisa apresenta natureza qualitativa, uma
vez que a busca de dados se deu com a influéncia matua entre o pesquisador e o
estudo abordado, bem como a analise dos dados foi realizada através da

hermenéutica.
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O tema em questado € apresentado de uma introducéo, 4 capitulos, descritos
como: 2 - A Eutanasia; 3 — Eutanésia na Legislacdo Brasileira; 4 — O Direito de
Morrer com Dignidade; 5 — Testamento Vital, consideracfes finais e referéncias
bibliograficas.
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2 A EUTANASIA

Hodiernamente existem calorosos debates acerca da denominada
terminalidade da vida, ou seja, a eutanasia que se trata da necessidade de
assegurar aos enfermos portadores de doencas cronicas e/ou degenerativas

incuraveis que a persisténcia terapéutica do médico ndo impeca uma morte digna.

A eutanasia € o ato de antecipar a vida de um doente em estado grave ou

terminal, que esteja com dores insuportaveis que provoquem um enorme sofrimento.

Nas palavras de Ferreira (2004), a eutanasia, etimologicamente falando,
significa boa morte ou morte serena, sem sofrimento. Nessa esteira, a ideia principal
da técnica da eutanasia é que todo o ser humano tenha o direito de escolher quando

quer morrer.

Segundo OLIVEIRA (2009, p. 23):

A palavra eutandsia deriva de eu, que significa bem, e thanatos, que é
morte, significando boa morte, morte doce, morte sem dor nem sofrimento.
As modalidades da eutanasia séo trés: a libertadora, a piedosa e a morte
econdmica ou eugénica.

Nesse entendimento, a eutanasia recomenda que o homem portador de

doenca, incuravel ou dolorosa, opte por uma morte calma, sem dor e sofrimento.

Ademais, a eutanasia pode ocorrer por diversos motivos, quais sejam,
vontade do doente; isto em razao de os doentes representarem uma ameagca para a
sociedade, considerada como eutanasia eugénica; ou porgue o tratamento da
enfermidade acarreta num grande gasto financeiro para a familia, que por sua vez
ndo tem condi¢cdes de custear, neste caso, chamada de eutanasia econdmica.
“Caracteriza-se 0 homicidio, ndo a eutanasia, quando alguém provoca a morte de
outrem para obter alguma vantagem econ6mica ou, entdo, para vingar-se.” (NAMBA,
2009, p.171).

Assim sendo, para caracteriza-se eutanasia a morte tem que ser provocada
por compaixéo, piedade, a pessoa deve esta acometida de sofrimento e doenca

incuravel.

Desse modo, existem diversos argumentos favoraveis e desfavoraveis sobre

a eutanasia, nos quais quem defende, utiliza-se do argumento de que cada sujeito
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deveria ter o direito de decidir em continuar vivendo com seu sofrimento a espera da

morte natural ou preferir uma morte digna.

Vale lembrar, que existem critérios a serem utilizados para se permitir a
eutanasia, critérios estes que os diferenciam da distanasia, ortotanasia, mistanasia e
suicidio assistido. “Para que aconteca a eutanasia, é necessario apresentar para 0s
demais, uma imagem de enfermo terminal, doenga crbnica, uma vitima de
sofrimentos incuraveis, que acabam fragilizando a sua vida, lembrando que essa
pratica no Brasil € ilegal.” (SOUZA, 2016, p. 20)

Nesse sentido, imperioso esclarecer que este método € utilizado para
conscientizar ao enfermo a possibilidade de optar pela morte menos sofrida, que
vem passando por diminuicdo na sua qualidade e expectativa de vida, atormentada

devido a doencas incuraveis, pondo fim ao sofrimento.

O principal argumento utilizado pelos defensores da eutanasia, € o respeito
a vontade e livre de escolha de cada ser humano, ou seja, o0 que cada um acha que
€ melhor para si, decidindo para tanto, o melhor momento de morrer. Desse modo,
permite-se ao enfermo libertar-se do prolongado sofrimento, jA que ndo consegue
mais viver com dignidade e qualidade, que muitas vezes o obriga a levar uma vida

gue para ele ndo faz mais sentido.

Os opositores da eutanasia, utiliza como argumento, a violabilidade sobre o
direito do individuo de decidir o momento de por fim a sua prépria vida, por acreditar
gue a vida é algo divino concedido por Deus, cabendo a Ele o direito de resolver o
momento de retira-la. Além disso, entendem que a eutanasia pode ser utilizada de
forma perigosa, buscando o favorecimento de terceiros, como por exemplo
antecipacdo de direito sucessoério, podendo deixar fragilizada a relacdo médico/

paciente.

2.1 Apresentacéao historica

Apesar de ser um tema atual, denota-se que a pratica € antiga. Os
opositores apresentam o argumento religioso de que somente Deus e mais ninguém,

tem o direito de dar ou ceifar a vida de seus filhos.

Na Biblia, encontramos configurada a eutanasia, no Livro dos Reis (I, 31, 3
a 7), na passagem em que Saul, lancando-se sobre sua prépria espada
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para ndo se ver prisioneiro, vem a ferir-se e, por isso, pede a seu escravo
gue acabe com sua vida. (DINIZ, 2011, p.440)
Sao varios os relatos de povos da Antiguidade que tinham como costume
matar os filhos que nascessem com alguma deficiéncia fisica, idosos que estivessem

doentes ou os feridos de guerras que estivessem em combate.

Segundo SGRECCIA (2009), pode-se citar alguns exemplos, como: as
criancas recém-nascidas de Espartas, que nasciam com alguma deficiéncia fisica
eram sacrificadas, assim também era na Roma do antigo Império, os celtas

praticavam eutanasia em seus velhos, doentes e feridos de guerras.

Outrossim, desde a Grécia antiga, filésofos como Platdo e Socrates,
acreditavam que, em caso de uma grave doenca incuravel e que trouxesse enorme
sofrimento, era permitido o suicidio. Para outros, como Aristoteles e Pitagoras,

entendiam que o sofrimento faz parte da vida e, nesse caso eram contra o suicidio.

De acordo com SILVA (2008, p. 09), as atitudes diante da morte variam de
acordo com a cultura, a ideologia, as instituicbes e os mitos da sociedade relativos

ao inicio e ao fim da vida.

A Igreja aderiu a posicdo contraria a eutanasia, sob o argumento de que a
antecipacdo da morte estd em desacordo com as leis de Deus e € com 0 surgimento
do cristianismo no mundo ocidental, que ha uma reviravolta nos costumes e

pensamentos de varias nacdes (SGRECCIA 2009).

Nos locais em que a eutanasia é aceita, a mesma é praticada com relevante
valor moral e condizente com o interesse do enfermo. Os defensores da eutanasia
possuem conotacfes e motivacdes caracteristicas, que ndo sdo semelhantes as que

apoiavam a morte piedosa em outros momentos historicos.

Admitida na Antiguidade, a eutanasia so foi realmente reprovada a partir do
judaismo e cristianismo, cujos preceitos a vida tinha o carater sagrado. Entretanto,
foi a partir do anseio que cerca o direito moderno que a eutanasia passou a ser

criminalizada.

A discussdo doutrindria a respeito da eutandsia, ocorrem desde o século
passado, e nos tempos de hoje ndo ha nenhum tipo de diferenga, pois ha
diversos livros, e artigos envolvendo tal discussdo, pessoas dos mais
diversos campos da ciéncia, surgindo assim, opinides favoraveis e
contrarias a pratica de tal ato. (OLIVEIRA, 2009, p.16).
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Neste toar, onde a eutanasia é aceita, esta é praticada com relevante valor

moral e condizente com o interesse do enfermo.

2.2 Distin¢céo entre eutanasia, distanésia, ortotanasia, mistanasia e suicidio
assistido

Conforme ja explanado, eutanasia € a morte piedosa, diante de um doente
acometido de doenca grave e incuravel que escolhe interromper o sofrimento ou

tratamento através de um morte digna.

A distanésia é o oposto da eutanasia, esta ocorre quando se tenta prolongar
a vida de um doente em estagio terminal por meios artificias, sendo esta pratica

mais utilizada e aceita hodiernamente.

Nas palavras de FARIAS E ROSENVALD (2011, p. 345):

A distanasia é o prolongamento artificial do processo (natural) de morte,
ainda que a custa do sofrimento do paciente. E a continuagdo, por
intervencdo da Medicina, da agonia, mesmo sabendo que, nhaquele
momento, ndo h& chance conhecida de cura. Enfim, é uma verdadeira
obstinacdo pela pesquisa cientifica, pela tecnologia e tratamento médico,
olvidando o direito do paciente a sua dignidade intangivel, mesmo no
momento da morte.

No que tange a ortotanasia, se trata em deixar o enfermo morrer sem
antecipar o processo da morte, ndo se prolongando a vida por meios de tratamentos
médicos. Neste caso, quando ndo ha mais nada que possa ser feito, com auxilio de
um médico, interrompe-se o tratamento, apenas administrando medicamentos para

amenizar a dor, até que a morte chegue naturalmente.

De acordo com VIEIRA (2006, p.33):

A expressao direito de morrer é mais adequada que direito a morte, visto
gue morte é uma realidade contra a qual ndo se pode lutar, por isso
preferimos falar em morte digna. Hodiernamente, o vocabulo eutanasia é
aqui utilizado para designar o ato de provocar a morte por compaixao em
um doente incuravel e terminal, pondo fim aos sofrimentos. A ortotanasia
estriba-se em deixar morrer o doente de morte natural por abstencéo ou
omissédo de cuidados. A distandasia, por sua vez, consiste em conservar em
vida um doente tido como incuravel, esbanjando cuidados extraordinarios,
desvelos sem o0s quais ele ndo poderia sobreviver. A quase totalidade dos
cédigos ignora oficialmente as circunstancias que distinguem a eutanasia do
homicidio ou do auxilio ao suicidio.
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Quanto a mistanasia, também conhecida como eutanasia social e no suicidio
assistido, assim leciona NAMBA (2009, p.174):

Mistanasia ou ‘eutanasia social’ € a morte miseravel, fora e antes do seu
tempo. Na América Latina, de modo geral, a forma mais comum de
mistandsia € por omissdo de socorro estrutural que atinge milhdes de
doentes durante sua vida inteira e ndo apenas nas fases avancadas e
terminais de suas enfermidades. A auséncia ou a precariedade de servico
de atendimento médico garante que tratadas pessoas com deficiéncias
fisicas ou mentais ou com doencas que poderiam ser tratadas morram
antes da hora, padecendo enquanto vivem dores e sofrimentos, em
principio, evitaveis.
Como se pode verificar, a mistanasia é pratica corriqueira aqui no Brasil,
uma vez que com a falta de investimentos em saneamento basicos, educacédo e
principalmente saude, milhdes de brasileiros tem suas vidas ceifadas por descaso
do Estado. Nesse toar, se trata de uma espécie de “homicidio social” por omisséao,
gue ocorrer na maioria da populacdo, principalmente nas classes sociais mais

baixas.

No que pertine ao suicidio assistido, NAMBA (2009, p.175) leciona que a
pessoa solicita auxilio de outra para morrer, caso nao seja capaz de tornar fato sua
disposicdo. Nessa situacdo, o enfermo esta, em principio, sempre consciente,

manifestando sua opg¢ao pela morte.

Nesse diapasdo, o que difere suicidio assistido da eutanasia, é que nesta
Ultima para ser cabivel, além da vontade do individuo existem outros critérios a
serem obedecidos, tais como como ndo haver tratamento com chance de cura,
sofrimento extremo que nao possibilite uma qualidade de vida digna; enquanto que

no primeiro, basta a livre vontade do enfermo em s& consciéncia.

Existe também outra classificagdo para a eutanasia, sdo elas: eutanasia
ativa, eutandsia passiva e a eutanasia de duplo efeito. Nestes casos, se tratam de
maneiras de como executar a eutanasia e a nomenclatura empregada, atentando-se
que quando se refere a eutanasia deve-se sempre observar a vontade livre e
consciente do enfermo incuravel e com intenso sofrimento em ter a vida

interrompida.

A eutanasia ativa ocorre quando é administrado medicamento letal que

acarrete na morte do individuo, sem que ocorra sofrimento.
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A eutanésia passiva, acontece por uma omissdo, ou seja, quando se deixa

de fazer algo que deveria ser feito e néo o foi.

Ja a eutanasia de duplo efeito, se da pela administracdo de medicamentos
para amenizar a dor e a angustia do paciente, entretanto, acarretara problemas

respiratérios até resultar a morte.

De acordo com NAMBA (2009, p.172):

A eutanasia ativa é o ato deliberado de provocar a morte sem sofrimento do
paciente, por fins humanitérios (em caso de utilizacdo de uma injecao letal).
Na eutanasia passiva, a morte ocorre por omissao em iniciar uma agao
médica que garantiria a perpetuacéo da sobrevida (deixar de se acoplar um
paciente em insuficiéncia respiratéria ao ventilador artificial). Quanto a
eutandsia de duplo efeito, a morte é acelerada como consequéncia de
acOes médicas ndo visando ao éxito letal, mas ao alivio do sofrimento de
um paciente em (emprego de uma dose de benzodiazepinico para
minimizar a ansiedade e a angustia, gerando, secundariamente, depressao
respiratdria e 6bito).

Quanto as consequéncias do ato e consentimento do paciente, apresenta a

seguinte classificacdo: eutanasia voluntaria, involuntaria e ndo voluntaria.

Acerca dessa classificagdo, NAMBA (2009, p.172) disp0de:

Na eutanasia voluntaria, atende-se a uma vontade expressa do doente, que
seria um sinénimo de suicidio assistido. Eutanasia involuntaria, ocorre se o
ato é realizado contra a vontade do enfermo. Na eutanasia nao voluntaria, a
morte € levada a cabo sem que se conheca a vontade do paciente.

Assim a eutanasia voluntaria acontece pela vontade do préprio enfermo; a
eutanasia involuntaria se da contra a vontade do enfermo, ou seja, o enfermo nao
deseja morrer e na eutanasia ndo voluntéaria, acontece sem que se saiba a vontade

do doente, ou seja, ndo se sabe se o enfermo quer ou ndo antecipar seu sofrimento.

Neste toar, encontra-se na doutrina o termo eutanasia ligado a atos que néo
parte da vontade do individuo, e sim, de terceiros, que agem mediante compaixao
ou piedade do paciente portador de doenga incuravel ou degenerativa que vem

passando intenso sofrimento.

Cumpre ressaltar que, caso o ato do terceiro que provocou a morte do
enfermo tenha sido por outros motivos, ndo ha de se falar em eutanasia e sim em

homicidio doloso.
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Assim sendo, é imprescindivel que a motivacdo para se realizar a eutanasia
seja a compaixdo pelo sofrimento alheio, amenizando o desgaste fisico, mental,

amparando-se na assertiva de estar fazendo o bem ao enfermo.
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3 EUTANASIA NA LEGISLACAO BRASILEIRA

No Brasil, a pratica da eutanasia € considerada crime, apesar de ser
praticada ha muito tempo na historia. A propria legislacdo entra em conflito com os
principios sociais, morais e constitucionais, sobretudo com o principio da dignidade
da pessoa humana, em que no artigo 5° da Constituicao Federal, a0 mesmo tempo
defende uma vida digna, proibe sua eliminacdo por outro homem, sob qualquer

argumento.

A Constituicdo Republicana de 1988, no artigo 1°, inciso I, apresenta como

um dos seus fundamentos a dignidade da pessoa humana, veja-se, in verbis:

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: | — a soberania; Il — a
cidadania; Ill — a dignidade da pessoa humana; IV — os valores sociais do
trabalho e da livre iniciativa; V — o pluralismo politico. (Grifos nossos).

Assim fica claro a importancia que a assembleia constituinte d4 ao principio
da dignidade da pessoa humana, trazendo-o no 1° artigo o trata dos fundamentos da

Constituicao Federal.

J& o artigo 5° da Constituicao dispde que:

” Art. 5° Todos séo iguais perante a lei, sem distingdo de qualquer natureza,
garantindo-se aos brasileiros e aos estrangeiros residentes no Pais a
inviolabilidade do direito a vida, a liberdade, a igualdade, a seguranca e a
propriedade, nos termos seguintes: [...]" (Grifos nossos).

Nesse sentido, discorre MORAIS (2016, p.45), acerca do conflitos de normas

constitucionais:

Os direitos e garantias fundamentais consagrados pela Constituicdo
Federal, portanto, ndo sao ilimitados, uma vez que encontram seus limites
nos demais direitos igualmente consagrados pela Carta Magna (Principio da
relatividade ou convivéncia das liberdades publicas). Desta forma, quando
houver conflito entre dois ou mais direitos ou garantias fundamentais, o
intérprete deve utilizar-se do principio da concordancia pratica ou da
harmonizacédo, de forma a coordenar e combinar os bens juridicos em
conflito, evitando o sacrificio total de uns em relagdo aos outros, realizando
uma reducéo proporcional do &mbito de alcance de cada qual (contradigdo
dos principios), sempre em busca do verdadeiro significado da norma e da
harmonia do texto constitucional com sua finalidade precipua.
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E continua MORAIS (2016, p.45):

O direito a vida é o mais fundamental de todos os direitos, ja que se
constitui em pré-requisito a existéncia e exercicio de todos os demais
direitos. A Constituicao Federal proclama, portanto, o direito a vida, cabendo
ao Estado assegura-lo em sua dupla acepg¢édo, sendo a primeira relacionada
ao direito de continuar vivo e a segunda de se ter vida digna quanto a
subsisténcia. O inicio da mais preciosa garantia individual devera ser dado
pelo biélogo, cabendo ao jurista, tdo somente, dar-lhe o enquadramento
legal, pois do ponto de vista biolégico a vida se inicia com a fecundacao do
O6vulo pelo espermatozoide, resultando um ovo ou zigoto. Assim a vida
viavel, portanto, comeca com a nidacdo, quando se inicia a gravidez.
Conforme adverte o bi6logo Botella Lluzia, o embrido ou feto representa um
ser individualizado, com uma carga genética prépria, que ndo se confunde
nem com a do pai, nem com a da mée, sendo inexato afirmar que a vida do
embrido ou do feto estd englobada pela vida da mae. A Constituicdo, é
importante ressaltar, protege a vida de forma geral, inclusive uterina, porém,
como o0s demais Direitos Fundamentais, de maneira ndo absoluta, pois
como destacado pelo Supremo Tribunal Federal, “reputou inquestionavel o
carater ndo absoluto do direito a vida ante o texto constitucional, cujo art.
50, XLVII, admitiria a pena de morte no caso de guerra declarada na forma
do seu artigo 84, XIX. No mesmo sentido, citou previsdo de aborto ético ou
humanitario como causa excludente de ilicitude ou antijuridicidade no
Cddigo Penal, situacdo em que o legislador teria priorizado os direitos da
mulher em detrimento dos do feto.29 Recordou que a prote¢éo ao direito a
vida comportaria diferentes gradacdes, consoante o que estabelecido na
ADI 3510/DF”.30 (MORAIS, 2016, p. 48).

Nas palavras de DINIZ (2011, p. 45) acerca do artigo 5°, discorre:

O direito & vida, por ser essencial ao ser humano, condiciona os demais
direitos da personalidade. A Constituicdo Federal de 1988, em seu artigo 5°,
caput, assegura a inviolabilidade do direito & vida, ou seja, a integralidade
existencial, consequentemente, a vida € um bem juridico tutelado como
direito fundamental bésico desde a concepcdo, momento especifico,
comprovado cientificamente, da formacéo da pessoa.

E assevera:

Jamais se poderia legitimar qualquer conduta que vulnerasse ou colocasse
em risco a vida humana, que é um bem intangivel e possui valor absoluto.
Diante da inviolabilidade do direito a vida (CF, art. 5°) e a salde (CF, arts.
194 e 196), ndo pode ser admitidos aborto, a pena de morte (CF, art. 5°
XLVII, a), a descriminacdo de deficientes ou portadores de necessidades
especiais (CF, arts. 3°,IV, 203, IV, e 227, §1° Il), a eugenia negativa, a
tortura e o tratamento degradante (CF, art. 5°, 1ll) e experimentos cientificos
ou terapias que rebaixem a dignidade humana. DINIZ (2001, p.47).

Para tanto, resta evidente que quanto ao tema em estudo, a Constituicdo
Federal apresenta subsidio para ambos os lados, contudo o entendimento

majoritario defende a inviolabilidade da vida, tratando como crime a préatica da

eutanasia.
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Nessa esteira, discorre OLIVEIRA (2009, p. 23):

A eutanasia no Brasil é crime, trata-se de homicidio doloso que, em face da
motivacédo do agente, poderia ser alcado a condigcdo de privilegiado, apenas
com a reducdo da pena. Laborou com acerto o legislador penal brasileiro,
ndo facultando a possibilidade da eutanasia.

Cabe ressaltar que no Codigo Penal Brasileiro ndo ha previsdo de forma
clara e objetiva, de que a eutanasia é crime. Entretanto, utiliza-se o artigo 121 de
Caodigo Penal, tipificando-a como homicidio. Podendo, ainda, ser enquadrada no
artigo 121, 81°, do Cdodigo Penal, homicidio privilegiado ou no artigo 122 do mesmo

Diploma, qual seja, participacdo em suicidio.

Dispde o artigo 121, 81° do Codigo Penal, in verbis:

Art. 121: Matar alguém:

§ 1° Se o agente comete o crime impelido por motivo de relevante valor
social ou moral, ou sob o dominio de violenta emocg&o, logo em seguida a
injusta provocagédo da vitima, o juiz pode reduzir a pena de um sexto a um
tergo.
Assim, aquele que cometer eutanasia no Brasil, podera ter sua pena
reduzida de 1/6 a 1/3, se o homicidio for cometido por relevante valor moral ou

social.
Por sua vez, o caput do artigo 122 do mesmo Diploma Penal, dispde:

Art. 122 - Induzir ou instigar alguém a suicidar-se ou prestar-lhe
auxilio para que o faga: Pena - reclusdo, de dois a seis anos, se 0
suicidio se consuma; ou reclusdo, de um a trés anos, se da tentativa
de suicidio resulta lesdo corporal de natureza grave.

Assim, comprovado o desejo do enfermo em cometer a eutanasia, entende-

se ser este o dispositivo que mais se encaixa ao caso em discurséao.

Cumpre salientar que o Codigo Penal Brasileiro € de 1940 e a Constituicao
Federal de 1988 e, que os principios e direitos fundamentas previstos nesta nao
estao insertos no Diploma Penal, sendo este o argumento mais utilizado por aqueles

que defendem a eutanasia.

Nas palavras de OLIVEIRA, (2009, p.23)

Na forma libertadora, o enfermo incuravel pede que se lhe abrevie a
dolorosa agonia, com uma morte calma, indolor. J& na forma piedosa, 0
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moribundo encontra-se inconsciente e tratando-se de caso terminal que
provoca sofrimento agudo, proporcionando horriveis espetaculos, de
agonia, seu médico ou seu familiar, movido por piedade, o liberta,
provocando a antecipacdo de sua hora fatal. Quanto a forma eugénica,
trata-se da eliminacdo daqueles seres apsiquicos e associais absolutos,
disgenéticos, monstros de nascimento, idiotas graves, loucos incuraveis e
outros. Essa modalidade esta presente na lembranca histérica das
atrocidades dos nazistas, contra judeus e outras minorias, em prol da
apurac¢do da raca ariana.

Nessa linha, cabe ressalvar que a forma eugénica, pratica esta muito
utilizada no passado, hodiernamente ndo cabe mais, sendo esta a tese apresentada
pelos defensores da eutanasia. Sendo que o que foi praticado no passado como
eutanasia, na verdade ndo o era, eis que a eutanasia vem da vontade da propria

pessoa que quer almeja amenizar seu sofrimento, antecipando a sua morte, em

razdo de estar acometido de doenca grave, sofrida e incuravel.

Ainda de acordo com OLIVEIRA (2009, p. 24):

Em linhas gerais podemos afirmar que a todos é assegurado o direito &
vida, o que de fato é consagrado em nosso ordenamento juridico, pois ele é
o fundamental alicerce de qualquer prerrogativa juridica da pessoa, razédo
pela qual o Estado protege a vida humana, desde a concepcao até a morte.
Previsto na Constituicdo Federal, artigo 5°, "caput", a principal caracteristica
do direito a vida vem a ser sua indisponibilidade. A vida, dom divino que é,
ha que ser preservada em toda e qualquer circunstancia, sendo
inconcebivel sua eliminacdo quer pelo homem, quer pelo Estado.

E continua (2009, p. 25):

Apesar desta afirmativa, em algumas circunstancias, o préprio Estado
permite que o cidadao, legitimamente, pratique condutas que venham a
retirar a vida de outrem, como por exemplo, Estado de Necessidade,

Legitima Defesa, Aborto Legal.
Assim, denota-se que a sociedade ainda esta impregnada de preceitos
religiosos, sendo que as pessoas que defendem a eutanasia sdo vistas como
pecadoras, anticristo ou mesmo ateus, esquecendo-se que o préprio Deus nos

concedeu o “livre arbitrio”, podendo o ser humano escolher antecipar sua morte.

3.1 Capacidade Civil segundo o Caédigo Civil Brasileiro

A capacidade civil foi eleita aos seres humanos pelo Ordenamento Civil,
atribuindo como titulares das rela¢des juridicas, concedendo aptiddo genérica para a
pratica dos atos da vida civil. De acordo com (FARIAS E ROSENVALD, 2011, p.
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294) “A capacidade surge, nessa ambientacdo, como uma espécie de medida
juridica da personalidade — que € reconhecida a todas as pessoas haturais e

juridicas.”

Assim, a capacidade juridica se refere a aptiddo para contrair direitos e
adquirir deveres pessoalmente, as quais podem ser realizadas pelas pessoas
capazes ou através de terceiros, como representantes ou assistentes, nas hipéteses

de pessoas incapazes.

A capacidade civil € a condicdo que o individuo possui de contrair
obrigacOes e direitos, dividindo-se em duas, quais seja, capacidade de direito e
capacidade de fato.

Somando-se a capacidade de direito mais a de fato, diz-se que 0 homem

possui capacidade plena ou juridica.

Assim dispée TARTUCE (2017, p. 120)

A capacidade civil, em sentido genérico, pode ser assim classificada:
Capacidade de direito ou de gozo — é aquela comum a toda pessoa
humana, inerente a personalidade, e que s6 se perde com a morte prevista
no texto legal, no sentido de que toda pessoa é capaz de direitos e deveres
na ordem civil (art. 1° do CC). Capacidade de fato ou de exercicio — é
aguela relacionada com o exercicio proprio dos atos da vida civil.
Desse modo, a capacidade juridica plena € reconhecida ao individuo que
dispde tanto da capacidade de direito, quanto da de fato. Todo aquele que possuir a
capacidade plena, esta apto a responder pelos seus erros e dispor de seus direitos

dentro dos limites da lei.

Nestes termos, os profissionais de salde deverdo observar atentamente as
disposicdes legais pois, se o paciente for incapaz ocorrerd vicio na sua manifestacéo
de vontade, o que podera levar a conduta do profissional a ser interpretada como

ilicita, acarretando-lhe consequéncias civeis e criminais.

3.2 Conselho Nacional de Medicina
3.2.1 Breve historico

Em 1951, foi criado no Brasil, o Conselho Federal de Medicina, autarquia
gue tem como atribuicdes dadas pela Constituicdo Federal de fiscalizar e normatizar


https://pt.wikipedia.org/wiki/Autarquia
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a pratica médica no Pais. Além do registro profissional do médico, busca aplicacéo
as sancgdes dispostas no Cédigo de Etica Médica, atuando em beneficio da satde da
populacao e dos interesses da classe médica.

O Conselho Federal de Medicina, CFM, é um 6rgédo que possui atribuicbes
constitucionais de fiscalizacdo e normatizacéo da pratica médica. Criado em
1951, sua competéncia inicial reduzia-se ao registro profissional do médico
e a aplicagéo de sancdes do Codigo de Etica Médica. Nos Ultimos 65 anos,
o Brasil e a categoria médica mudaram muito, e hoje, as atribuicbes e o
alcance das acbes deste 6rgdo estdo mais amplas, extrapolando a
aplicacdo do Coédigo de Etica Médica e a normatizacdo da pratica
profissional. Atualmente, o Conselho Federal de Medicina exerce um papel
politico muito importante na sociedade, atuando na defesa da salde da
populacdo e dos interesses da classe médica. (DISPONIVEL EM:
http://portal.cfm.org.br/index.php?option=com_content&view=article&id=206
71&Itemid=23. Acesso em: 10/04/2017).

De acordo com FARIAS (2017, pg. 51):

O Codigo de Etica Médica autoriza ao médico limitar ou suspender
procedimentos e tratamentos que prolonguem a vida do doente, na fase
terminal de doencas graves e incuraveis garantindo o0s cuidados
necessérios para aliviar os sintomas que levam ao sofrimento, objetivando
uma assisténcia integral, respeitando a vontade do enfermo ou de seu
representante legal, inclusive assegurando-lhe o direito da alta hospitalar.

Desse modo, denota-se a consagracdo do principio da autonomia do
paciente, sendo dever de qualquer profissional da medicina, antes de alguma
intervencao, proporcionar ao paciente informacdo completa, com linguagem clara e
compreensivel, sobre os beneficios, riscos, alternativas e objetivos do tratamento a
ser realizado, eis que a relagcdo médico/paciente deve ser baseada na confianca e
nos deveres de lealdade e cooperagéao.

Assim, nenhuma intervencdo médica deve ser imposta ao paciente que
depois de ser devidamente esclarecido sobre o seu estado de saude, decide, de
modo livre e consciente, recusar tratamento oferecido pelo médico.

Com isto, denota-se consideravel mudanca de paradigma, eis que vem se
reconhecendo que a prioridade deve ser a pessoa enferma e ndo mais o tratamento
da doenca.

3.2.2 DecisoOes relevantes

O Conselho Federal de Medicina, através da Resolugcdo CFM n° 1.805,
regulamentou a suspenséao de procedimentos e tratamentos que prolonguem a vida

do doente terminal que estejam internados em Unidades de Terapia Intensiva.

Dispbe a aludida Resolucéo:


https://pt.wikipedia.org/wiki/C%C3%B3digo_de_%C3%89tica_M%C3%A9dica
http://portal.cfm.org.br/index.php?option=com_content&view=article&id=20671&Itemid=23
http://portal.cfm.org.br/index.php?option=com_content&view=article&id=20671&Itemid=23
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Art. 1° E permitido ao médico limitar ou suspender procedimentos e
tratamentos que prolonguem a vida do doente em fase terminal, de
enfermidade grave e incuravel, respeitada a vontade da pessoa ou de seu
representante legal. § 1° O médico tem a obrigacdo de esclarecer ao doente
ou a seu representante legal as modalidades terapéuticas adequadas para
cada situacdo. 8 2° A deciséo referida no caput deve ser fundamentada e
registrada no prontudrio. 8 4° E assegurado ao doente ou a seu
representante legal o direito de solicitar uma segunda opinido médica. Art.
2° O doente continuara a receber todos os cuidados necessarios para aliviar
0s sintomas que levam ao sofrimento, assegurada a assisténcia integral, o
conforto fisico, psiquico, social e espiritual, inclusive assegurando-lhe o
direito da alta hospitalar. (CFM, 2006)

A regulamentacdo dessa pratica ocasionou indignacdo no ambito dos
juristas, os quais entendem ser imperiosa a criagdo de uma legislacdo para

regulamentar o caso em questéo, uma vez que esta foi criada por uma entidade sem

competéncia para tal.

Em razdo disto, o representante do Ministério Publico do Distrito Federal
ajuizou acdo civil pablica, autuada sob o n° 2007.34.00.014809-3, para suspensao
dos efeitos da Resolucdo CFM n. 1.805/2006, tendo o Magistrado da 142 Vara da
Justica Federal concedido a antecipacdo de tutela no sentido de suspender os
efeitos da citada Resolugcdo, sob o fundamento de que se trata de pratica de
homicidio por omisséo. Disponivel em: <http://s.conjur.com.br/dl/sentenca-resolucao-
cfm-180596.pdf> acesso em: 02 junho de 2017

De acordo com VIEIRA (2006, p.34):

No que permite a matéria, o artigo 66 do codigo de ética Médica do Brasil
veda ao meédico a utilizacdo, em qualquer caso, de meios destinados a
abreviar a vida do paciente, ainda que a pedido deste ou do seu
responsavel legal. Este dispositivo ndo veda a supressao de meios artificiais
mantenedores da vida. Em caso de morte encefalica, entendemos que nao
ha que se falar em eutanasia, haja vista que a pessoa ja esta morta.
Nesse diapasdo, para o Codigo de Etica Médica Brasileiro, se ndo existir
vida, como é o caso de morte encefalica, ndo se deve falar em eutanasia, uma vez

gue se retira os meios artificias que mantem os érgéo vitais funcionando.

3.3 Eutanasia em outros paises

Em outros paises também €& grande a discursdo sobre a legalizacdo da

eutanasia, visto que este assunto interessa a todos.

NAMBA (2009, p. 178) traz que:
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Resolucdo do Parlamento Europeu a respeito dos direitos do homem na
Unido Europeia sugeriu a abolicdo da pena de morte da legislacdo dos
estados-membros e, além disso, assinalou que o direito a vida engloba o
direito aos cuidados de salde e exige a proibicdo da eutanasia. vida.

Nesse sentido, a Constituicdo de Portugal, traz no seu artigo 24, n°® 1, que a
vida humana é inviolavel apud NAMBA (2009, p. 177)

A vida humana € inviolavel (art. 24, n° 1, da Constituicdo da Republica
Portuguesa). E, pois, dever inalienavel do Estado e da Sociedade tudo
fazer para minorar a soliddo e o sofrimento fisico dos que precisam de
acompanhamento técnico e humano de “consultas de dor” e de cuidados
paliativos nas situagfes de doenca grave ou de incapacidade prolongadas.
O papel dos profissionais de salde é o de proporcionar aos doentes toda a
atencdo necesséria para poder dar-lhes uma vida com qualidade. Para tal,
urge implementar o direito de acesso a bons cuidados paliativos, como de
resto existem ja em Portugal, infelizmente em nimero claramente nao
suficiente para quem deles necessitar. A proibicdo da eutandsia na lei
justifica-se pela protecdo de um bem fundamental, que é o da vida do
doente. Defende, ainda, o paciente de possiveis abusos de uma hipotética
autorizacdo para matar a pedido, mesmo quando ela ndo existe, como tem
o sucedido na Holanda (eutanasia involuntéria de doentes adultos e mesmo
de menores), Essa protecdo é exigida pela ética medica, que seria
gravemente comprometida se o papel dos médicos e dos enfermeiros que
com eles colaboram, como garantes da defesa da vida, se transformasse no
de prestadores oficiais da morte. Nestas condi¢des, o Centro de Estudo de
Bioéticas exprime, através de sua dire¢cdo, um parecer positivo quanto a
mais rapida e total implementacéo da rede de cuidados paliativos, certo de
gue a resposta a um (raro) pedido de eutanasia é a compassiva e total
prestacdo de cuidados, de modo a que o doente terminal viva em paz a sua
vida até morrer. Esta é, na verdade, a morte medicamente assistida a que
todos temos direitos.

De acordo com DINIZ (2011), na Holanda, a eutanasia esta regulamentada;
no Estados Unidos da Ameérica, varios Estados inseriram em seus Coédigos a
permissdo da eutanasia, entre eles Michigan e Oregon. Na América Latina, o
Uruguai, no Codigo Penal, prevé impunidade ao homicidio piedoso; na Colémbia, se

concedem o perddo judicial em caso de eutanasia ativa, quando ha a anuéncia

expressa do paciente terminal.

A préatica da eutanasia na Holanda é regularizada desde 1970, a Holanda foi
primeiro pais do mundo a admitir a “lei de ajuda ao paciente para morrer”,

acontecimento este que ocorreu em abril de 2001.

No ano de 2002, a Lei entrou em vigor autorizando além da eutanasia, 0
suicidio assistido, modificando os artigos 293 e 294 da Lei Criminal Holandesa,

permitindo a eutanasia também a menores de idade a partir dos 12 anos, com a
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adverténcia de que entre os 12 e 16 anos de idade é preciso a autoriza¢do dos pais
(SIMOES, 2012).

A concretizacdo da eutanasia s6 podera ser perpetrada pelo médico que
assiste ao paciente, utilizando medicamentos peculiares. O médico que cometer o

procedimento eutanasico, fica isento de perseguicao judicial.

Os critérios legalisticos que instituem a eutanasia sdo: 0 paciente tera que
estar passando por dores incuraveis, insuportaveis, crénicas e doencas intoleraveis
sem cura; em razdo das sequelas que vem suportando, o paciente pede
voluntariamente para que ceife sua vida; o médico terd que opinar sobre o caso.
(GOLDIM, 2013)

Os critérios acima descritos sdo aplicados de forma rispida. Existem casos
gue pacientes que portem todos esses problemas de saude, mesmo sabendo que

nao tem cura, prefira ainda morrer naturalmente (GOLDIM, 2013).

Feita a escolha da eutanasia, sua atitude serad respeitada, mesmo que
ocorra pressao dos familiares, a escolha do enfermo sempre prevalecera. Para tal, é
imperioso que o doente esteja em plena consciéncia de seus atos, lucido e que
esteja ciente do seu atual estado de saude, tendo conhecimento dos efeitos de sua
decisao.

A legislagéo apresenta duas modalidades para os menores de dezoito anos,
quais sejam, € necessario 0 consentimento e autorizagcdo dos pais ou do
responsavel legal, caso infantes ou adolescentes entre doze a dezesseis anos que
passam por doencas incuraveis deixem claro a vontade de que seja aplicada a
eutanasia; nas hipéteses entre dezesseis e dezessete anos, o adolescente podera
fazer o pedido de maneira independente, desde que pais estejam envolvidos no

processo de deciséao.

Cumpre elucidar que criancas menores de doze anos néo estdo elencadas
na possibilidade de estar nessa discussdo. Em relacdo ao procedimento médico,
existem algumas prioridades rigidas sobre a realizagdo do processo eutanasico.
Sendo assim, é necessario um relatério detalhado sobre tudo que esta acontecendo
com o paciente, até mesmo apos a morte. Em seguida, outro médico também fara a
analise para ver se as informacdes obtidas pelo primeiro médico vao ao encontro do

seu resultado do exame realizado no corpo apds a morte (SANTOS, 2011).



30

A norma ndo exige documento escrito ou registrado pelo enfermo apo6s sua
escolha, sendo necessario tdo somente a solicitacdo verbal. Nas hipéteses em que o
doente ja possui 0 conhecimento de que seu nivel de enfermidade pode se agravar
com o decorrer do tempo, podera solicitar um documento por escrito, declarando sua
vontade. Necessério elucidar que qualquer médico pode recusar-se a praticar a

eutanasia.

Ja na Bélgica a legalizacdo neste Pais ocorreu no ano de 2002 apés uma
manifestacdo favoravel do Comité Consultivo Nacional de Bioética, que preferiu
encarar esse dilema, mas sendo tratado de forma ilegal pelos médicos de todo pais
(MOLINARI, 2014).

A lei autorizava a pratica da eutanasia em pessoas que nao estavam em
estado terminal. Entretanto, essa lei foi mais rigida que a holandesa, ndo permitindo
a pratica em menores de dezoito anos. Somente a partir de 2014 as regras
mudaram, autorizando o método em qualquer idade, mas com ressalva a pacientes

em estado terminal.

Em 2014, o pais belga passou a autorizar a pratica da eutanasia em
pacientes de qualquer idade, restringindo-se, porém, aquelas pessoas que se
encontrem em estado terminal, no entanto, tanto na antiga quanto na nova

legislacédo, é imprescindivel a autorizacao do paciente. (MOLINARI, 2014).

Contudo, todos os procedimentos sdo obrigatoriamente revistos por um
comité especial, assim como previstos na legislacdo holandesa, e no caso de
eutanasia infantil € realizado um longo processo junto aos pais com o apoio de
psicélogos (MOLINARI, 2014).

7

A Bélgica € o uUnico pais dentre todos os aqui analisados que permite a
utilizacdo da eutanésia em qualquer idade sem esperanca, em observagdo médica e
com o consentimento do paciente. Todo pedido feito por um menor devera ser
formulado pelo mesmo, sendo consequentemente estudado e observado por uma
equipe autorizada de médicos ou por um psiquiatra, além de ser importante a
anuéncia dos pais (MOLINARI, 2014).

Nesse contexto, na Bélgica ndo existe uma idade minima para pratica da
eutanasia, sendo, contudo, obrigatorio que 0 menor possua capacidade de

discernimento.
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Recentemente nos Jogos Paraolimpicos no Rio de Janeiro 2016, a belga
Marieke Vervoort, de 37 anos, se despediu-se das pista de atletismo com 02 (duas)
medalhas, uma de prata e outra de bronze, e anunciou que ja havia assinado 0s
papeis da prépria eutanasia no ano de 2008. FRICKE; KESTELMAN. Disponivel
em:<http://globoesporte.globo.com/paralimpiadas/noticia/2016/09/com-bronze-belga-

se-despede-da-paralimpiada-antes-da-eutanasia.html> acesso em: 02 de junho de
2017

Marieke Vervoort sofre de uma doenca degenerativa incuravel e com
diagndstico até hoje incerto. Por anos, a condicdo Ihe causou inidmeros prejuizos
fisicos. A doenca surgiu com uma inflamacdo no pé aos 14 anos, mas logo o
problema se alastrou para os joelhos e, aos 20, ela ja dependia de uma cadeira de
rodas para se locomover. Além de ter os membros inferiores completamente
paralisados, ela possui apenas cerca de 20% da visdo e sofre de dores

insuportaveis.

Em entrevista a um jornal francés, ela explicou sua condicao.

“Todo mundo me vé sorrindo com minhas medalhas de prata e bronze, mas
ninguém vé o lado escuro. Sofro muito e, as vezes, durmo apenas 10
minutos por noite. O Rio era o meu ultimo desejo. Meu objetivo foi ter duas
medalhas para encerrar minha carreira e eu realizei meu sonho. Consegui
uma prata e um bronze no Rio. Eu estou muito, muito feliz, mas essas
medalhas tém dois lados para mim. Por um lado, tenho a alegria de finalizar
minha carreira com duas medalhas, estou muito orgulhosa por isso. Do
outro, bate uma tristeza: "Ah, ndo, essa foi a Ultima corrida na cadeira de
rodas na minha vida". E bem dificil esse sentimento, fica preso aqui na
minha garganta. DGi um pouco. Mas agora é hora de aproveitar, beber uma
boa taca de champanhe. As bolhas sobem e vocé nem sente mais dor
(risos). Eu fico rindo o tempo todo - disse a belga” Disponivel em:
<http://globoesporte.globo.com/paralimpiadas/noticia/2016/09/com-bronze-
belga-se-despede-da-paralimpiada-antes-da-eutanasia.html> Acessado em
21/04/2017

A belga ainda nédo escolheu quando a sua eutanasia vai acontecer, ela diz
estd aproveitando a vida com os amigos e familiares, mas que o momento esta
proximo.

Outra noticia recente na Bélgica, foi a autoriza¢do dada pela primeira vez a

um adolescente de 17 anos para realizar a eutanasia.

A prética foi confirmada a Reuters pelo presidente do comité nacional para a
eutanasia da Bélgica, Wim Distelmans. O responsavel adiantou que o
primeiro caso de eutanasia de menores foi-lhe reportado por um médico
local na semana passada. O jovem tinha uma doenga terminal, mas néo


http://globoesporte.globo.com/paralimpiadas/noticia/2016/09/com-bronze-belga-se-despede-da-paralimpiada-antes-da-eutanasia.html
http://globoesporte.globo.com/paralimpiadas/noticia/2016/09/com-bronze-belga-se-despede-da-paralimpiada-antes-da-eutanasia.html
http://globoesporte.globo.com/paralimpiadas/noticia/2016/09/com-bronze-belga-se-despede-da-paralimpiada-antes-da-eutanasia.html
http://globoesporte.globo.com/paralimpiadas/noticia/2016/09/com-bronze-belga-se-despede-da-paralimpiada-antes-da-eutanasia.html
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foram adiantadas mais informacgdes sobre o seu estado de saude. O pedido
de eutanasia feito por um menor tem de obedecer a critérios especificos,
mais restritos do que no caso dos adultos. O pedido tem de partir do menor
na condicdo de se encontrar no estagio final de uma doenca incuravel, para
a qual ja foram ensaiados todos os tratamentos médicos possiveis, e em
sofrimento fisico considerado "constante e insuportavel, que ndo possa ser
apaziguado”. A condicao clinica tem de ser confirmada por médicos, que
também terdo a responsabilidade de atestar que o menor esta consciente,
tem capacidade de discernimento e compreende as implicagcbes do seu
pedido — que tem de ser feito multiplas vezes. A lei obriga ao consentimento
parental e a iniciativa do pedido tem de ser tomada pelo doente. As
projecgBes dos legisladores belgas apontavam para a possibilidade de
serem aprovados dez pedidos de adolescentes por ano, mas apenas ha
registo do caso agora noticiado. A lei belga gerou controvérsia e um aceso
debate, uma vez que a Bélgica € o Unico pais do mundo que permite a
eutanasia sem uma idade minima, frisando apenas que o menor deve ter
"capacidade de discernimento”. Também a Holanda permite a pratica de
eutandsia a menores, mas tém de ter pelo menos 12 anos. A eutanasia esta
igualmente prevista nas legislacdes do Luxemburgo e Coldmbia, ao passo
gue Japdo, Canada, Alemanha e Suica autorizam o suicidio medicamente
assistido, em que sdo os proprios doentes a tomar as substancias que
induzem a morte, com apoio de profissionais de salde, refere a Reuters.
Disponivel em: <https://www.publico.pt/2016/09/17/mundo/naticia/belgica-
aplica-eutanasia-a-um-menor-pela-primeira-vez-1744364> aceso em 25 de
abril 2017

Na Suica, a assisténcia ao suicidio esta prevista no Codigo Penal no artigo
115, in verbis: Art. 115: “Quem por motivo egoistico, incitar alguém a cometer
suicidio, sera punido com no maximo 05 (cinco) anos de prisdo”. (Disponivel em:
<http://'www.bbc.com/portuguese/noticias/2015/09/150911_suicidio_assistido_rb>
aceso em 25 de abril 2017).

Assim, aquele que cometer o suicidio assistido que néo seja por motivo
egoistico, ndo sera punido.

7

Para que estrangeiros tenham acesso a pratica da eutanasia na Suica, é
necessario, antes de mais nada, que o mesmo possua residéncia fixa no Pais, s6
assim podera dar andamento ao processo de eutanasia.

7

Imperioso ressaltar que a Suica € o Unico pais do mundo em que ha
associacbes como a Dignitas e a EXIST, que sao organizacbes né&o
governamentais, sem fins lucrativos, as quais prestam assisténcia aos doentes no
auxilio ao suicidio assistido que, para nao prolongar uma dolorosa agonia,
pretendem p6r fim as suas vidas. Disponivel em: <http://www.swissinfo.ch/por/mitos-
e-realidades-sobre-0-su%C3%ADc%C3%ADdio-assistido
nNasu%C3%AD%C3%A7a/893224> Acesso em 02 de junho de 2017.
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Organizac¢@es de ajuda ao suicidio na Suica, como ou Exit, consideram a
ajuda ao suicidio como "o ultimo dos direitos humanos". Uma pessoa exige esse

homicidio acompanhado, mesmo se esta hdo consegue mais executa-lo.

Nos Estados Unidos, o Estado de Oregon, foi o primeiro Estado norte-
americano a aceitar que meédicos receitem para os pacientes enfermos com estado
terminais, medicamentos letais, através de sua manifestacdo da intencdo de morrer,
por meio do chamado “Death with Dignity Act, no ano de 1997”. (MOLINARI, 2014).

Fica competente cada estado da federacdo a decisdo sobre a permisséo ou

proibicdo da prética da eutanasia nos Estados Unidos (GONZALES, 2016).

Para tal, o enfermo precisa estar psicologicamente lacido e seu estado de
saude deve ser diagnosticado por médicos, sendo a responsabilidade pela ingestao

dos remédios letais do paciente. A lei foi aprovada por confirmacéo popular.

No ano de 2001, a “Death with Dignity Act” teve sua legalidade questionada
na Suprema Corte dos Estados Unidos da América, alegando a Procuradoria Geral a
existéncia de violacao dos limites dos atos médicos. Mas com uma votacao de seis
votos contra trés, a Lei de Oregon foi julgada constitucional, alegando os juizes que
cabe a cada Estado estabelecer seus limites na medicina. Em 2008, o Estado de
Washington foi o segundo a legalizar a pratica da morte assistida nos Estados
Unidos. Alguns requisitos sédo exigidos, tais como, que o paciente em estado
terminal seja diagnosticado seis meses antes de qualquer atitude, ser maior e ter
sua escolha consciente (MOLINARI, 2014).

No Uruguai em 1 de agosto de 1934 entrou em vigor o atual Cédigo Penal
do Uruguai (Lei n°® 9.914), sendo disposto no artigo 3716, capitulo Ill, o “homicidio

piedoso”, discorrendo a questao das causas de impunidade.

De acordo com a legislagdo uruguaia, 0 magistrado tem competéncia para
extinguir o castigo aquele que realizou a eutanasia, desde que preencha os
seguintes requisitos, quais sejam, pessoas que tenham antecedentes honraveis; a
pratica tem que ser realizada por motivo piedoso e humanitario; O enfermo incuravel

deverd ter suplicado vérias vezes para a realizacao da eutansia.

Muito embora o Uruguai ndo tenha de forma clara regularizado a eutanasia,

foi o primeiro a aceitar o procedimento, consentindo o juiz analisar o caso concreto.
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Na Colombia Foi aprovada em 1997 pelo Tribunal Constitucional, mas
somente em 2015 o Ministério da Saude determinou como poderia ocorrer.
Hodiernamente, a pratica foi regulamentada pela Resolucdo 12.116/2015 do
Ministério da Saude e Protecdo Social, que estabelecem critérios e procedimentos

para garantir o direito a morte com dignidade (MOLINARI, 2014).

Pacientes adultos com doencas incuraveis, terminais, dolorosas e que
provocam dor intensa, podem receber drogas endovenosas administradas por
meédicos. ApOs 0 enfermo apresentar a solicitacdo da morte assistida, esta devera
ser autorizada por intermédio de um advogado, psiquiatra ou psicélogo e, ainda, de

um médico especialista.

Apesar de em alguns paises ja ter sido regulamentada a eutanasia, o
namero é considerado irrisorio, ao se comparar com a quantidade de paises que sao

contrarios a eutanasia, na maioria influenciada pelo Vaticano.

O Vaticano dispfe que é necessario reafirmar com toda a firmeza que nada,
nem pessoa alguma pode autorizar a morte de um ser humano inocente, seja feto ou
embrido, crianca ou adulto, velho, enfermo, incuravel ou agonizante. Ninguém, além
disso, pode pedir este gesto homicida para si ou para outros confiados a sua
responsabilidade, nem pode consenti-lo implicitamente. (VIEIRA, 2006).
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4 O DIREITO DE MORRER DIGNAMENTE
4.1 Bioética, biodireito e principios bioéticos

A bioética, biodireito e os principios da bioética, sdo fundamentais para um

melhor entendimento acerca das discussdes sobre a eutanasia.

Segundo ALMEIDA; CHRSTMANN (2004, p.62)

Entende-se de bioética como o estudo dos problemas e implicagcdes morais
despertados pelas pesquisas cientificas em medicina e biologia’. O adjetivo
moral, nesse caso, atua como sinénimo de ética. Em outras palavras, a
Bioética dedica-se a estudar as questdes éticas suscitadas pelas novas
descobertas cientificas; ‘novos poderes da ciéncia significam novos deveres
do homem.
Sendo assim, € notdria sua relevancia para a ciéncia médica junto com a
moral, visto que esses dois conceitos sdo base dos argumentos de quem é favoravel

a legalizacéo da eutanasia.

Para VIEIRA (2006), a bioética tenta elucidar e esclarecer as demandas
éticas, de maneira a propor reflexdo a cada caso concreto, pois h4d um minimo de

dignidade que ndo se pode negociar.

7

Ja4 o conceito do biodireito, € importante para fundamentar o legislador
acerca da legalizagdo da eutanasia. “O biodireito conclama a participacdo de outras
ciéncias para a formacdo de um consenso quanto aos valores éticos e morais que
devem estar compreendidos na elaboracédo das normas Juridicas.” (ADONI, 2003, p.
397).

A bioética também tem principios que norteiam e servem para orientar cada
vez mais estudiosos, operadores do direito e os profissionais da medicina, acerca de

como melhor agir em cada caso concreto.

“Principios séo tipos de a¢cbes comuns que, com 0 tempo se tornam regras
gerais que dirigem os interessados a uma determinada abordagem para a solucao
de um problema.” (RAMOS, 2003, p. 72).

S&o trés os principios da bioética: o principio da autonomia, o principio da

beneficéncia e o principio da justica.
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Segundo NAMBA (2009), o principio da autonomia diz que se deve respeitar
as opinides e opg¢bes das pessoas, com base nos seus valores e crencgas; o principio
da beneficéncia, que fala da obrigacdo de ndo causar dano, exaltar os beneficios e
diminuir os riscos; ja o principio da justica ou imparcialidade na distribuicdo dos risco
e dos beneficios, traz que minguem pode ser tratado de forma desigual de outros,

salve se houver entre ambos uma diferenga relevante.

No entendimento de DIAS (2010, p. 02), ndo séo apenas trés os principios e
sim quatro, sdo eles, o principio de ndo maleficéncia, beneficéncia, da autonomia e

da justica, veja-se:

Esse principio geral - obrigatério ndo apenas a quem trabalha na &rea da
saude - significa que ndo deve o profissional receitar sem antes examinar e
diagnosticar, praticar atos desnecesséarios ou fazer experimentagbes que
levem risco ao ser humano, delineados claramente no Cdédigo de Etica
Médica vigente. Beneficéncia é fazer o bem. Novamente algo desejavel
para ser assumido por todos. No caso do médico, apenas obrigagédo.
Certamente, nesta busca de fazer o bem, entende-se que deva empregar 0s
meios possiveis, sem assumir a obrigacao de obter resultados. Autonomia
compreende-se como o direito do paciente no uso pleno de sua razéo - ou
de seus responsaveis, quando faltar consciéncia - de estabelecer os limites
em que gostaria de ver respeitada sua vontade em situagfes fronteiricas. O
mais delicado dos principios € o da justica, em face do qual se questiona:
até que ponto é legal, e ndo apenas legitimo, suspender os suportes de
vida? E até que ponto — e esta é uma faceta que sempre € mistificada e
escondida — ndo se encontram subjacentes motivacdes econémicas em
vérias das argumentacdes?

Tais principios nos trazem uma indagacao, se obrigar alguém a ter a sua

vida prolongada, por meios artificiais ou ndo, sendo que se trata de uma vida

invidvel, ndo estaria indo contra os principios da maleficéncia e da beneficéncia?

Isso leva ao raciocinio se para a industria da salde manter as pessoas vivas
em UTI'S, por exemplo, pelo maior tempo possivel ndo seria lucro? Sendo assim,
volta a bailar a pergunta, manter uma vida inviavel sem a vontade o paciente nao
fere os principios da maleficéncia, da beneficéncia e por sua vez da dignidade

humana?

Ainda segundo DIAS (2010, p. 01):

O Papa Pio XIl, por ocasido de um Congresso de Anestesiologia realizado
em Roma, respondendo a pergunta de qual seria a obrigacdo dos médicos
de tentarem manter vidas, disse, se ndo com estas, ao menos com palavras
neste sentido: “Até o limite de uso dos meios normais, ndo sendo
necessario o uso de métodos excepcionais.”
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Para o Papa Pio XIl, ndo se pode matar ou deixar morrer alguém, por acao
ou omissdo, mas também ndo se deve lutar para impedir a morte natural, pois a
morte faz parte da vida, e € s6 com a morte que podemos nos encontrar com Deus e

dar inicio a vida eterna, como o que prega a fé crista.

4.2 Principio da Dignidade da Pessoa Humana

O direito de viver com dignidade, ninguém discute, mas o conceito de

dignidade este sim €& controverso.

Segundo MARINHO (2011, p.17):

A dignidade da pessoa humana compromete-se em propiciar aos individuos
condicdes para se ter uma vida decente e para a realizagdo de sua
personalidade, conforme as necessidades mais intimas e mais particulares
de cada um. Na Constituicdo Federal a dignidade da pessoa humana é um
dos principios norteadores.

A dignidade da pessoa humana possui varios conceitos, eis que se trata de
direito coletivo, como também pessoal, o que € direito a dignidade da pessoa

humana para uns, ndo é igual para outros, pois cada ser humano € Unico, com

experiéncias de vida, culturais e sociais diversas.

Segundo JUNGES (1999, p.110) apud MARINHO (2011, p.17):

A Dignidade da Pessoa Humana é absolutamente integral. Ela é
autorealizacdo. N&o se atribui a ser humana alguma mais dignidade que a
outro. Ela serve para incluir todo ser humano e ndo para excluir alguns que
nao interessam; ndo pode ser usado como critério de exclusdo, pois seu
significado é justamente de inclusao.

Assim pode-se afirmar que viver com dignidade é um conceito Unico e cabe

a cada um expor a sua ideia sobre o que é viver com dignidade.

Junto a Dignidade da Pessoa Humana, a Constituicdo Federal, faz mencéo
ao direito a Vida: Art. 5° “Todos sao iguais perante a lei, sem distingao de
qgualquer natureza, garantindo-se aos brasileiros e aos estrangeiros
residente no Pais a inviolabilidade do direito a vida. (MARINHO, 2011,
p.18).

Diante o exposto, fica a pergunta, como pode a constituicdo ou 0S NOSS0S

legisladores e juristas, definir o que é viver dignamente para todos? Sao nesses
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conceitos que se baseiam os contrarios a legalizacdo da eutanasia? Como pode

poucos decidirem, sobre um assunto tdo amplo e ao mesmo tempo tdo pessoal?

Entende-se que o Estado deve assegurar o direito de continuar-se vivo, e
de proporcionar dignidade ao ser humano. Importante, nesse caso, é
relacionar o direito a vida como uma obrigacdo do Estado, e ndo uma
imposicdo do Estado, sendo que a questdo relacionada a dignidade é fator
obrigatério para a manutengéo da vida humana. (MARINHO, 2011, p.18).

E certo que o Estado tem obrigacdo de resguardar a vida humana, e

proporcionar dignidade a mesma, mas s6 o proprio individuo é quem tem ciéncia de

guando ndo mais vive com dignidade.

A eutanasia, também chamada de “boa morte”, ocorre quando o paciente
sabendo que a sua doenca é incuravel ou ostenta situacdo que o levara a
ndo ter condicdes minimas de uma vida digna, solicita, ao médico ou
terceiro que o mate antecipadamente, visando a evitar os sofrimentos e
dores fisicas e psicologicas que lhe trardo com o desenvolvimento da
doencga ou sua condigéo fisica. (MARINHO, 2011, p.19).
Para quem defende a eutanasia, ndo restam duvidas que, deixar ou obrigar
uma pessoa a passar até mesmo varios anos sofrendo, agonizando a espera da
morte, € tdo mais cruel com o individuo, que lhe retira o direito de decidir sobre sua

propria vida.

Segundo VIEIRA (2006, p.34):

Os defensores da eutanasia entendem que esta deve ser aplicada sempre
gue ndo houver mais terapéutica de cura (confirmada por junta médica) e o
doente plenamente consciente solicitar que se interrompa a sua vida sem
dignidade.

As opinides sobre o assunto divide boa parte dos estudiosos acerca do tema

e surgem varias teses de pensamentos.

Para VIEIRA (2006), h& duas correntes principais acerca do prisma ético: A
corrente vitalista, que da a vida um carater sagrado, inviolavel, onde nao existe o
direito a morte e sim existindo unicamente o direito-dever de viver. Dessa forma
tornando o homem apenas usufrutuario do seu corpo e de sua existéncia. Ja a
segunda corrente entende que o homem é um ser livre e autbnomo, assim podendo
renunciar a todo e qualquer direito, inclusive o direito a vida, desde que seja uma
escolha realmente voluntéaria, e que o paciente tenha todas as informacfes de sua

situacao.
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Com a legalizagéo da eutanasia, ndo se que da o direito de matar, ou de se
cometer suicidios e sim o direito legal de escolha sobre a sua propria vida,
respeitando do direito Constitucional de viver com dignidade. “A legalizacdo da
eutanasia permitird a doentes incuraveis a escolha entre a morte imediata e a

expectativa de uma agonia prolongada.” (VIEIRA, 2006, p.35)

Desse modo, entende-se a morte como algo natural e certo, inerente a todo
ser vivo, mas nem sempre se vive com dignidade, chegando muitas vezes a passar
varios anos definhando em cima de uma cama, na dependéncia de outras pessoas

para tudo.

Segundo VIEIRA (2006, p.35), acerca da legalizacao da eutandsia, diz que:

Os defensores da legalizacdo da eutanasia ativa sdo conscientes de que
esta ndo poderd ser admitida exceto em circunstancias especificas, em
condi¢cdes estritas, objetivando livra-se de uma situacao insuportavel para o
paciente. Assim. Os prosélitos da eutanasia rejeitam os termos matar ou
provocar a morte, preferindo permitir a morte ou ndo prolongar a agonia.

Mas para DINIZ (2011, p. 438) ela se diz contraria a legalizagdo da

eutanasia:

Em defesa do morrer com dignidade, ha quem sustente a necessidade de
admitir-se legalmente, em certos casos especificos, a eutanasia ativa,
também designada benemotasia ou sanidicidio, que, no nosso entender,
ndo passa de um homicidio, em que, por piedade, h& deliberacdo de
antecipar a morte doente irreversivel ou terminal, a pedido seu ou de seus
familiares, ante o fato da inutilidade de sua moléstia, insuportabilidade de
seu sofrimento e da inutilidade de seu tratamento, empregando-se, em
regra, recursos farmacolégicos, por ser pratica indolor de supressao da
vida.

Nas palavras de FARIAS E ROSENVALD (2011, p. 340):

E que, a partir de uma leitura civil-constitucional, especialmente da
clausula geral da dignidade humana, é facil notar que o direito a
morte digna é o reverso da moeda do direito a vida digna. Em
palavras mais claras, ao direito de viver com dignidade, havera de
corresponder como espelho invertido o direito de morrer dignamente.
Até mesmo porque uma morte digna hd de ser a consequéncia
natural de toda e qualquer vida digna. Trata-se, pois, tdo somente, de
permitir que a natureza siga o seu rumo, fazendo o inexoravel papel, sem
gue isso atinja a dignidade da pessoa, em determinadas situacdes.



40

Assim, se a morte € a consequéncia direta, nada mais natural e comum que
resguardar o direito a vida digna, trazendo como acessorio o direito a uma morte

também digna, como resultado da dignidade da pessoa humana.

Por fim, a dignidade da pessoa humana estd em poder decidir o que é
melhor para a vida de cada individuo, desde que ndo prejudique o direito de
ninguém pois, poder morrer com dignidade € tdo importante como viver com

dignidade.
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5 TESTAMENTO VITAL

Imperioso esclarecer que o termo testamento vital, ndo apresenta 0 mesmo
significado de testamento patrimonial. Apesar de se usar testamento na sua
nomenclatura, ela difere do real objetivo do testamento patrimonial que costuma-se

conhecer na parte do Direito de Sucessdes previsto Codigo Civil Brasileiro.

No testamento patrimonial o direito surge apds a morte, passando o direito
de suceder aos herdeiros necessarios ou nao. Ja no testamento vital, o direito ocorre
ainda em vida do titular, retirando o direito dos herdeiros ou representantes legais de
ir de confronto com o que esta disposto no testamento vital.

Acerca do tema MOTA (2016, p.38) leciona que:

Estudos sobre Testamento Vital, ganharam destaque no cenario juridico
mundial, em meados do século XX com os experimentos humanos na 2°
Guerra Mundial (1939-1945), o surgimento da bioética, alicercada em fontes
principiologicas, além da implementagdo de novas tecnologias visando
maior prolongamento da vida, inobstante, o povo hebraico j& possuia essa
ideia de consentimento do paciente, evidenciando-se posteriormente com o
lluminismo. Ao reverso, enquanto a manifestagdo de vontade do paciente
ganhava espaco nas relagfes entre médicos e pacientes, de outro lado, a
tecnologia da medicina avancava em sentido oposto, com a intencdo de
prolongar a vida por tempo indeterminado, sem preocupar-se com o bem-
estar e a vontade do paciente.

Sendo assim, fica claro o objetivo do testamento vital, qual seja, possibilitar
que o individuo possa deixar regulamentado como gostaria de ser tratado, no caso
de chegar a perder a lucidez ou possibilidade de comunicagcdo com as pessoas.
“Trata-se de um negécio juridico unilateral que tem como finalidade cuidados futuros
de saude em caso de incapacidade. Esta manifestacdo de vontade pode ser
revogada a qualquer tempo.” (CHINOLI NIETO, 2013, p 33)

Nesse interim, faz-se necesséario citar a Resolucdo Federal de Medicina n°
1.995/2012 abaixo transcrita:

Art. 1° Definir diretivas antecipadas de vontade como o conjunto de desejos,
prévia e expressamente manifestados pelo paciente, sobre cuidados e
tratamentos que quer, ou ndo, receber no momento em que estiver
incapacitado de expressar, livre e autonomamente, sua vontade. Art. 2° Nas
decisdes sobre cuidados e tratamentos de pacientes que se encontram
incapazes de comunicar-se, ou de expressar de maneira livre e
independente suas vontades, o médico levard& em consideracdo suas
diretivas antecipadas de vontade. § 1° Caso o paciente tenha designado um
representante para tal fim, suas informacBes serdo levadas em
consideragdo pelo médico. § 2° O médico deixara de levar em consideragdo
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as diretivas antecipadas de vontade do paciente ou representante que, em
sua analise, estiverem em desacordo com os preceitos ditados pelo Cédigo
de Etica Médica. § 3° As diretivas antecipadas do paciente prevalecerdo
sobre qualquer outro parecer ndo médico, inclusive sobre os desejos dos
familiares. § 4° O médico registrard, no prontudrio, as diretivas antecipadas
de vontade que lhes foram diretamente comunicadas pelo paciente. § 5°
Ndo sendo conhecidas as diretivas antecipadas de vontade do paciente,
nem havendo representante designado, familiares disponiveis ou falta de
consenso entre estes, o médico recorrerd ao Comité de Bioética da
instituicdo, caso exista, ou, na falta deste, & Comisséo de Etica Médica do
hospital ou ao Conselho Regional e Federal de Medicina para fundamentar
sua decisao sobre conflitos éticos, quando entender esta medida necessaria
e conveniente. Art. 3° Esta resolugdo entra em vigor na data de sua
publicacéo.

Ainda de acordo com MOTA (2016, p.39), ele explica de forma direta, se
utilizando de termos juridicos o conceito do Testamento Vital:

Em linhas gerais, o Testamento Vital € um documento personalissimo,
unilateral, revogavel e gratuito, podendo ser formalizado até mesmo em
prontuario médico, no qual um determinado individuo, gozando de suas
plenas faculdades mentais, dispbe antecipadamente acerca das opg¢des
médicas e terapéuticas a serem adotadas na fase terminal de sua vida,
diante de um acometimento de doenca terminal ou incuravel que o deixe
impossibilitado de exprimir sua vontade.

E continua MOTA (2016, p.40), acerca do tema:

A légica contida nas diretivas antecipadas de vontade, estdo relacionadas
as situacdes faticas segundo as quais, o paciente tem o direito, a
autonomia, a liberdade de se recusar a ser submetido a tratamento médico
cujo objetivo seja, estritamente, prolongar-lhe a vida, diante de um estado
clinico irreversivel ou encontrar-se em estado vegetativo, sem possibilidade
de recobrar suas faculdades, conhecido atualmente como estado vegetativo
persistente.

No Brasil ainda ndo ha legislacdo especifica sobre o testamento vital.
Entretanto, o Conselho Federal de Medicina, dispde de duas resolucdes, capazes de
oferecer opgdes licitas capazes de encaminhar discussdes, com o objetivo de brotar

uma legislacéo especifica.

Sobre o0 assunto assim dispéem FARIAS E ROSENVALD (2001, p. 345):

O direito brasileiro, através do Codigo Penal, mantém a eutanasia no ambito
da ilicitude, olvidando todos os demais aspectos da controvérsia.
Exatamente por isso, ndo se admite, entre ndés, o chamado testamento vital
(ou living will) — que seria o documento pelo qual alguém esclarece querer,
ou ndo, determinado tratamento de salde, caso necessario, em situacédo
hipotética de encontrar-se em estado incuravel ou terminal, com
consequente incapacidade de manifestar vontade. Assim sendo, o médico
ndo se vincula ao testamento vital, eventualmente elaborado por pessoa
capaz, em razao de sua inadmissibilidade legal.
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Ademais, a Resolugcdo n.° 1.805/2006, permitiu ao médico limitar ou
interromper tratamentos que prolonguem a vida de enfermos em estagio terminal,
acometidos de doencas graves e incuraveis, desde gque respeite a sua vontade ou a

do seu representante legal.

J& a Resolucdo n.° 1.995/2012 conservou as disposi¢cdes instituidas antes e
regulamentou de modo mais completo as disposi¢Oes antecipadas de vontade, nao
atribuindo normas aos patrticulares, apenas diretrizes éticas e morais aos médicos,

gue devem ser observadas no exercicio da profissao.

Conquanto o Brasil ainda ndo possua experiéncias e nem legislacdo que
discipline as Diretrizes Antecipadas de Vontade, em nenhuma de suas
possibilidades de aplicacéo, é certo que em outros paises, a exemplo dos Estados
Unidos, Portugal, Espanha e Alemanha ja foram incorporadas tais praticas,
incluindo-se uma legislacdo especificamente elaborada para que a autonomia de
vontade do paciente seja levada em consideracdo e seu contetdo levado a termo.
(MOTA. 2016, p. 42).

Para Dadalto (2014, p.179), existem principios constitucionais que garantem

o direito do individuo de aceitar ou recusar tratamento médico, veja-se:

Os principios constitucionais da Dignidade da Pessoa Humana (art. 19, IIl), e
da Autonomia (principio implicito no art. 5°, bem como a proibicdo de
tratamento desumano (art. 5°, Ill), séo arcaboucos suficientes para a defesa
do testamento vital, vez que 0 objetivo deste instrumento é possibilitar o
individuo dispor sobre a aceitacdo ou recusa de tratamentos em caso de
terminalidade da vida.

Assim, o testamento vital € instrumento legal utilizado para quem deseja

praticar a ortotanasia, podendo, inclusive, ser aplicada para a eutanasia, caso esta

fosse regulamentada no Brasil.

Nesse diapasdo, o testamento vital, nada mais é que a possibilidade de
deixar por escrito, a maneira e como o individuo deseja ser tratado e os meétodos
utilizados em cada caso especifico, na hipétese de ficar impossibilitado de

manifestar sua vontade.
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6 CONSIDERACOES FINAIS

Conforme explanado, a eutanasia ndo € um tema moderno, nem novidade.
Pelo contrario, tem-se relatos de sua pratica desde os primordios da humanidade,

muito antes de Cristo.

Era vista com algo natural, fazia parte da cultura e costumes de muitos
povos, contudo com o crescimento do cristianismo pelo mundo e o avango
tecnolégico e cientifico, a busca pela vida longa, pela cura de mazelas e ainda o
medo de ser mandado para o inferno apdés a morte, fez com que a pratica da

eutanasia fosse vista como algo ruim, cruel e até mesmo desumano.

Atualmente a discussdo ganha defensores e alguns paises ja se renderam,

promovendo a legalizacdo da eutanasia, entretanto, a rejeicdo ainda € grande.

No Brasil, ndo é diferente do resto do mundo, e aqui se encontra defensores
e opositores a sua legalizacéo.

A legislacdo brasileira ndo regulamenta sobre a pratica da eutanasia,
dispondo na Constituicdo Federal, no artigo 5°, inciso lll, que a vida é inviolavel. E o
Cébdigo Penal Brasileiro dispde no artigo 121, 81° que auxiliar ou ajudar alguém a

cometer suicidio é ato criminoso, punido com detencéo.

Ademais, o artigo 1°, inciso lll, da Constituicdo Federal, apresenta como um
de seus fundamentos a dignidade da pessoa humana, ou seja, ho mesmo
ordenamento legal preconiza que a vida € um direito inviolavel e que a dignidade da

pessoa humana é um de seu fundamentos.

Estes dois dispositivos estdo no cerne da discursdo: é possivel legalizar a
eutanasia no Brasil? Para a doutrina majoritaria a resposta é nédo, tomando como
base o artigo 5°, 1l da Constituicdo Federal. Para os defensores, a resposta € sim,

fundamentando-se no artigo 1°, Ill, da Constituicdo Federal.

Para isso € preciso entender que o conceito de dignidade é algo pessoal,
individual e ndo um conceito coletivo, pois 0 que cada ser humano considera
individualmente o que seja viver com dignidade, para outros deve haver sentido

contrario, como tudo na vida.

Existem pessoas que querem estar vivas a qualquer preco; ja para outras, 0

preco de estar vivo é muito alto e a elas ndo € dada a op¢do da escolha, sendo
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obrigada a viver sem dignidade, indo em desencontro com uns dos fundamentos

previstos na Constituicdo, expresso no artigo 1°, Il da CF.

A dor e o sofrimento sdo valores rejeitados pela sociedade que adoram a
matéria, o corpo, a perfeicdo. Dai surge a necessidade de uma medicina operante
que resguarde aos individuos um bem-estar fisico e mental, proporcionando uma
vida longa, mas nem sempre digna, humana, que possa ser compreendida e aceita

naturalmente.

N&o se trata de apresentar um posicionamento a favor ou contra. O que se
almeja € uma cuidadosa andlise, livre de influéncias pessoais, éticas e religiosas,

para estabelecer os parametros do direito a morte digna.

Assim, seja qual for o posicionamento, sdo necessarios que se reconheca
gue o Unico ponto que se deve preconizar no tema em estudo € o reconhecimento

de que a dignidade da pessoa humana também se reflete na morte.

Neste toar, a melhor saida seria aplicar a metodologia da proporcionalidade,
analisando, em cada caso concreto, a possibilidade de o enfermo escolher se quer

ou ndo permanecer Vvivo, nos caso de doencas incuraveis e/ou degenerativas.

E necessario que o direito de escolha seja dado a todos, aqueles que
desejam viver mesmo no sofrimento extremo e aqueles que o sofrimento extremo Ihe

tirou a dignidade de viver.

Imperioso frisar aos Cristdos, que antes dos 10 (dez) mandamentos de
Deus, ha o LIVRE ARBITRIO, ou seja, Deus concede o direito de escolha ao homem
sobre todas as coisas, e ndo é justo que o Estado tire o direito de decidir sobre
nossa propria vida.

Poder escolher a hora e 0 momento de morrer, é algo natural. Isto ocorre
com todos os seres vivos que, ao chegar em um determinado tempo de vida, se
afasta para morrer. Contudo, sé o homem ainda ndo percebeu que o momento da

morte é tdo belo e necessario quanto o momento quando nascemaos.
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