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RESUMO

O objeto deste estudo académico visa demonstrar a pratica da eutanasia em diferentes
momentos da histéria da humanidade, em diferentes grupos e diferentes culturas. A
exposicdo da historia da eutanésia revelard a forte presenca de valores sociais, culturais e
religiosos. A propagacdo, formacéo e defesa de opinides contra ou a favor da pratica da
eutanasia. Apresentara os paises onde a eutanasia € legalmente praticada e as condicdes
necessarias para que a pessoa opte por esse segmento. Fundamentos necessarios para a
eutanasia: E necessario que a pessoa tenha uma doenca incuravel, esteja em sofrimento
insuportavel e ndo tenha perspectiva de melhora. E uma condig&o para quem quer morrer,
estar na plenitude de suas qualidades mentais. Via de regra, a eutanasia é permitida a
partir dos 12 anos, com consentimento dos pais. Percepc¢des religiosas, ética médica,
bioética, biodireito e moral, é claro, estardo presentes neste estudo académico. A
eutanasia animal, embora seja um interesse que sO recentemente despertou igual
dedicacdo ao tema. Isso se deve a importancia dada, pelo ser humano, aos seus animais
de estimacdo. E uma pesquisa qualitativa, realizada através do método dedutivo e
procedimento técnico bibliografico e documental. No campo juridico, obter-se-d0 0s
elementos relativos ao direito constitucional - direito a vida, direito & liberdade,
autonomia de vontade, dignidade humana -, direito penal e civil, e posteriormente 0s
argumentos a favor e contra a préatica da eutanasia.

Palavras-chave: Eutanésia- Morte digna- Direito a vida. Responsabilidade civil. Conflito

entre direitos fundamentais



EUTHANASIA: THE CHOICE BETWEEN LIFE AND DEATH FOR HUMANS
AND ANIMALS

ABSTRACT

The object of this academic study aims to demonstrate the practice of euthanasia at
different times in human history, in different groups and different cultures. The exposition
of the history of euthanasia will reveal the strong presence of social, cultural and religious
values. The propagation, formation and defense of opinions against or in favor of the
practice of euthanasia. It will present the countries where euthanasia is legally practiced
and the conditions necessary for the person to opt for this segment. Necessary foundations
for euthanasia: It is necessary that the person has an incurable disease, is in unbearable
suffering and has no prospect of improvement. It is a condition for those who want to die,
to be in the fullness of their mental qualities. As a rule, euthanasia is allowed from the
age of 12, with parental consent. Religious perceptions, medical ethics, bioethics, biolaw
and morals, of course, will be present in this academic study. Animal euthanasia, although
it is an interest that has only recently awakened equal dedication to the topic. This is due
to the importance given, by human beings, to their pets. It is a qualitative research, carried
out through the deductive method and bibliographic and documental technical procedure.
In the legal field, the elements related to constitutional law - right to life, right to liberty,
autonomy of will, human dignity -, criminal and civil law - will be obtained, and then the
arguments for and against the practice of euthanasia.

Keywords: Euthanasia- Worthy death- Right to life. Civil responsability. Conflict

between fundamental rights
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INTRODUCAO

O presente trabalho académico objetiva demonstrar a grande discussao
suscitada pela pratica da eutanasia em diferentes momentos da histéria humana, em
diferentes povos e diferentes culturas. A bem da verdade, demonstrard que por longo
periodo da historia tal pratica era considerada comum, naturalmente aceita e ndo gerava
discusséo alguma.

Para tanto, iniciar-se-a por apresentar o conceito da palavra, sua origem e
suas variantes, cujas finalidades visam a obtencdo do mesmo resultado.

A exposicdo da histéria da eutanasia revelara a forte presenca dos valores
sociais, culturais e religiosos a influenciar, de maneira fundamental, a formacéo e a defesa
das opinides contrarias ou favoraveis a pratica da eutanasia.

Cuidard, ainda, de discorrer sobre os paises onde a eutanasia é praticada
legalmente e sobre as condi¢des necessarias para sua realizacao.

Na quase totalidade dos paises onde a pratica € legalizada, as exigéncias para
obtencdo do direito se assemelham muito. Faz-se necessario, via de regra, que a pessoa
tenha doenca incuravel, esteja num sofrimento insuportdvel e ndo tenha qualquer
perspectiva de melhorar. E condicio a pessoa que quer morrer, estar na plenitude das suas
capacidades mentais.

As opinides religiosas, como ndo poderia deixar de ser, ocupardo um capitulo
que buscara discorrer atentamente acerca da ética médica, da bioética, do biodireito, da
lei e da moral.

A eutanasia em animais, embora se trate de um interesse despertado s6 muito
recentemente, igual dedicacdo sera conferida ao tema em respeito a importancia da
atencdo ao tema, pelos humanos, aos seus animais de estimagdo. Ademais, vale frisar, na
minha familia, muitas de nés dedicamos tempo e atencdo a causa dos animais. Minha mae
e minha irma, participam ativamente de instituicbes de protecdo a animais, cuidando,
acolhendo e encaminhando animais para adogdes.

Trata-se de uma pesquisa qualitativa, realizada por meio de método dedutivo
e de procedimento técnico bibliografico e documental.

No campo juridico, serdo analisados obstaculos com embasados nos
elementos relacionados ao direito constitucional — o direito a vida, o direito a liberdade,
a autonomia de vontade, a dignidade da pessoa humana —, direito penal e civil, e, em
seguida, os argumentos pro e contra a pratica da eutanasia.

Nesse setor encontrar-se-a enorme gama de problemas, ja que, os proprios
ordenamentos juridicos trazem em seu bojo direitos contrastantes, a exemplo do direito a
vida digna, a autonomia da vontade e a dignidade da pessoa humana, que fundamentam
fortemente o discurso dos que defendem legalizacdo da eutanésia.



CAPITULO 1

A EUTANASIA: A DECISAO ENTRE A VIDA E A MORTE.

1.1 - CONCEITO DE EUTANASIA

A palavra EUTANASIA foi criada no séc. XVII pelo filésofo inglés Francis
Bacon, quando prescreveu, na sua obra “Historia vitae et mortis ”’, COmo tratamento mais
adequado para as doencas incuraveis (SILVA, 2000). Na sua etimologia estdo duas

palavras gregas: EU, que significa bem ou boa, e THANASIA, equivalente a morte.

A eutanésia € o ato intencional de proporcionar a alguém uma morte indolor
para aliviar o sofrimento causado por uma doenca incuravel ou dolorosa. Geralmente é

realizada por um profissional de salide mediante pedido expresso da pessoa doente.

Conforme se depreende da definicdo supracitada, a eutanasia € definida como
sendo uma conduta caridosa que proporciona, a um paciente em estado terminal, ou
portador de enfermidade incuravel e que esteja em sofrimento constante, uma
morte rapida e sem dor. No entanto, por ndo ter previsao legal no Brasil, tal ato € tipificado

como crime de homicidio.

Neste sentido também discorre Diniz com a afirmacdo de que a eutanasia

consiste:

Na deliberacdo de antecipar a morte de doente irreversivel ou terminal, a
pedido seu ou de seus familiares, ante o fato da incurabilidade de sua moléstia,

da insuportabilidade de seu sofrimento e da inutilidade de seu tratamento”.
(Diniz, 2011, p. 438),

Nessa concepgdo, verifica-se que o significado da palavra eutanésia evoluiu
ao longo do tempo e exigiu nomenclatura especifica para designar condutas diferentes,
convergindo seu significado apenas para a morte causada por conduta do médico sobre a

situacdo de paciente incuravel e em terrivel sofrimento.



A eutanasia arrasta consigo um dilema e suscita em seu bojo elevada e
constante gama de discussdes relevantes na histéria humana, naturalmente por tratar de
um tema tdo complexo e sensivel: o direito a escolha individual da vida pela vida, ou o
direito a escolher a morte quando o sofrimento ou a dor se torne mais forte que o desejo
de viver.

Em sentido literal, portanto, a “eutanasia” significa “Boa Morte”, a morte

calma, a morte piedosa e humanitaria.

1.2 — A EVOLUCAO HISTORICA

As discussdes sobre a eutanésia atravessaram diversos periodos historicos.
Passaram pelos povos celtas, pela india, por Cledpatra V11 (69 a.c.-30 a.c.). Brilhantes
mentes humanas se debrucaram em estudos sobre o tema, dentre eles figuraram Lutero,
Thomas Morus (Utopia), David Hume (On suicide), Karl Marx (Medical Euthanasia) e
Schopenhauer (GOLDIM).

Hoje, sabidamente proibida ou ndo legalizada na grande maioria das nagoes,
a eutanasia, na idade média, era pratica comum em diversas culturas. Tem-se
conhecimento, inclusive que “Em Atenas, por volta do ano 400 a.c., Platdo pregava, no
3° livro de sua “Republica,” o sacrificio de velhos, fracos e invalidos, sob o0 argumento
do fortalecer o bem-estar social e a economia coletiva (SILVA, 2000)”, os gregos
praticavam costumeiramente o que se chama “falsa eutandsia”, ou seja, a eutanasia com
finalidade unicamente eugénica (busca de produzir uma selecdo nas coletividades

humanas).

- Em Esparta, uma sociedade guerreira por exceléncia, era pratica comum
jogar do alto do monte Taigeto, as criancas recém nascidas portadoras de alguma
deformidade fisica, com o simples argumento de que representavam um dispéndio para a

sociedade, sem contrapartida em beneficios.

- Na India antiga, os considerados inGteis e os doentes incuraveis, tinham suas

bocas e narinas enchidas com barro e depois eram atirados, publicamente, no Rio Ganges.

Os celtas matavam tanto as criancas deformadas quanto os idosos (seus
proprios pais quando velhos e doentes), uma vez que os julgassem
desnecessarios a sociedade, por ndo apresentarem condi¢des de contribuir para
o enriquecimento da nacdo (ASUA, 2003).
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Atualmente, a eutanasia ou o suicidio assistido s&o praticas legais na Holanda,
Bélgica, Suica, Luxemburgo, Coldmbia e Canada. Enquanto que, cinco estados norte-
americanos, admitem o suicidio assistido (Montana, Oregon, Califérnia, Washington e

Vermont)

O Canada foi o ultimo pais a legalizar a préatica da eutanadsia. O estado
australiano de Vitoria, por sua vez, aprovou a legalizacdo da eutanasia, que passou a

vigorar a partir de junho de 2019.

Seguem-se exemplos de paises que, ao longo das Ultimas décadas,

descriminalizaram a eutanasia ou o suicidio assistido.

A Holanda foi o primeiro pais europeu a legalizar e regulamentar a préatica da
eutanasia, o que ocorreu em abril de 2002, conferindo assim, contornos legais a uma
pratica que ja era tolerada de longa data. A legislacdo holandesa com a denominacao -
"Lei sobre a Cessacdo da Vida a Pedido e o Suicidio Assistido "- determina que comete
crime quem matar alguém a pedido do préprio, mas isenta desta condenagdo o ato
cometido por médico que cumpra as exigéncias legais. Sdo elas o pedido expresso,
reiterado e convicto do paciente, que tem de estar consciente, sofrer de doenca incuravel
encontrar-se em estado terminal e em sofrimento considerado insuportavel, além da

impossibilidade de melhoria.

O processo requer a concordancia de dois médicos e a lei é restrita aos
cidaddos holandeses, que através de diretivas antecipadas de vontade, pedem por escrito
0 desejo de ser submetidos a eutanasia, caso se vejam na impossibilidade de decidir, no
futuro, na hipdtese de ser acometido por deméncia ou qualquer outra enfermidade que o

impeca de decidir (sem prejuizo do cumprimento de todas as outras exigéncias legais).

Na Holanda, lei determina que a eutanasia pode ser pedida, inclusive por

menores a partir dos 12 anos, com o consentimento dos pais.

Belgica: Um caso unico no quadro mundial, mais especificamente no dia 28
de maio de 2002, ela seguiu o exemplo da Holanda, em termos ndo muito diferentes

guanto as exigéncias legais para a préatica da eutanasia ou do suicidio assistido.

Em 2014, a Bélgica avangou com uma polémica alteracdo a lei, que se
mantém até agora como um caso Unico: a permissdo da pratica de eutanasia a menores de

qualquer idade.
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Neste caso a lei impde como condicBes obrigatorias que sejam vitimas de uma
doenca incuravel, que tenham plena capacidade de discernimento (fato avaliado pelo
médico responsavel pelo processo e por um psiquiatra infantil), e que a eutanésia resulte
do pedido do paciente e dos seus representantes legais. Estes casos sdo revistos por uma

comissdo especial e acompanhados por psicologos.

Suica: No pais da Dignitas e da Exit (empresas que auxiliam doentes

terminais) a eutanasia é proibida

A Suica é um dos paises que mais rapidamente vem as mentes quando o
assunto é a préatica da eutanasia. Esse fato ocorre devido a competente atuacdo de
organizagbes como a Dignitas ou a Exit, que acreditam que é um direito a morte digna
para pessoas com doencas terminais mas, na verdade a eutanasia € proibida na Suica,

onde o homicidio a pedido da vitima é punido com pena de prisdo até trés anos ou multa.

No entanto, o suicidio assistido € permitido, desde que ndo seja feito por

"motivos egoistas" livrar-se de encargos ou receber uma heranga, por exemplo.

E esta formulacdo legal que tem permitido a atividade daquelas empresas, que
ajudam os pacientes (no caso da Dignitas, nacionais e estrangeiros) a cometer suicidio,
atividade que ja atrai pessoas de vérias parte do mundo, cuja movimentagdo esta sendo

apontada como "turismo da morte".
Essas empresas tém como fundamentos:

Ter informagdes como sera seu fim e suas escolhas de vida, especialmente na
pandemia; ter uma morte pacifica na hora em que estiver pronto; aceitar ou rejeitar o
envolvimento de profissionais médicos no final da vida incluindo cuidados paliativos,
solicitar e receber assisténcia para suicidio, se necessario ou desejado; a Exit rejeita a base

religiosa argumentativa de que a vida pertence a Deus;

Nos EUA a eutanasia é criminalizada, sem excecéo, mas o suicidio assistido

é permitido em cinco estados.

No Oregon, o primeiro a fazé-lo, a decisdo ¢ anterior a da Holanda - data de
1997 (resultado de um referendo em que 51% dos eleitores aprovaram a Lei a Morte com
Dignidade).
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Nesse Estado, os pacientes que busquem este atendimento tém que ser
maiores de idade, estar conscientes e apresentar um pedido reiterado, por duas vezes de
forma verbal e uma terceira, por escrito, diante de uma testemunha. Tém que se encontrar
acometidos de doenca incuravel e uma previsdo de menos de seis meses de vida. As
permissdes foram obtidas pelos estados de: Washington (em 2009, através de referendo),
Montana também em 2009, (depois de um caso concreto permitido pelos tribunais e
depois aprovado pela mais alta instancia judicial do Estado), Vermont (em 2013, por lei),
avancaram com legislacdo semelhante ao do Oregon. Em 2015 foi a vez da California

seguir os passos do Oregon.
Canada: Decisdo judicial obrigou a legalizacéo.

O Canada foi o ultimo pais a legalizar a pratica da eutanasia para doentes
terminais, em junho de 2016. Uma iniciativa legislativa imposta pelo Supremo Tribunal,
que em 2015 considerou inconstitucional a proibicdo do direito ao suicidio assistido,
dando entdo um prazo de um ano para a alteracdo da lei. Os juizes da mais alta instancia
judicial do pais consideraram entdo, de forma unanime, que o direito a vida ndo obriga a
uma absoluta proibicdo da morte assistida, sustentando que isso “criaria um “dever de

viver" ao inves de um "direito a vida".
Uruguai: tem grande influéncia no que diz respeito a eutanasia.

Desde 1934, o Caodigo Penal uruguaio (artigo 37) prevé a possibilidade da
exoneracdo de castigo para quem exerce, por piedade, homicidio mediante suplicas
reiteradas da vitima, desde que esta possua antecedentes honrosos. Contudo, a prética,

propriamente dita, ndo é legalizada, conforme transcricdo do artigo:

(Del homicidio piadoso) Los Jueces tiene la facultad de exonerar de castigo
al sujeto de antecedentes honorables, autor de un homicidio, efectuado por
moviles de piedad, mediante stplicas reiteradas de la victima. Lei 9414, de 29
de junho de 1934, Art. 37.

A Coldmbia é o Unico pais da América Latina onde a eutanasia é permitida.
Embora tenha sido descriminalizada desde em 1997 pelo Tribunal Constitucional, mas
somente em abril de 2015 o Ministério da Saude regulamentou 0 modo de como ocorrer,

e as exigéncias para a ocorréncia da mesma.

Na regulamentacdo foram inclusos também pacientes menores de idade,
sendo admita a pratica em criangas acima de 6 anos, de conformidade com determinagéo

da Corte Constitucional.
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O ministro de Saude, Alejandro Gaviria, considerou que todo menor de idade
que: "apresente uma condicdo que limite sua vida ou a ameaca independentemente da sua

filiacdo étnica, religido, género ou idade devera ter acesso a um cuidado paliativo".
1.3—- OCORRENCIAS DE FATO

1 - No Estado de Oregon, em 1.998, uma mulher de 80 anos, doente de cancer,
utilizou a lei aprovada no ano anterior, para figurar como a primeira pessoa a receber a

eutanasia legal nos EUA.

A mulher (ndo teve o nome divulgado), que tinha expectativa de vida de
apenas dois meses, morreu meia hora depois de ingerir barbitlricos misturados a um

xarope.

A dose letal foi engolida com a ajuda de uma dose de conhaque. O Oregon
(Costa Oeste), Estado onde ela vivia, é 0 Gnico no pais que permite a eutanasia. "Estou
ansiosa", disse a mulher em gravacdo apresentada pelo grupo pro-eutanasia Compaixao
na Morte. "Serei aliviada de todo o estresse que estou sofrendo”. Segundo o grupo, a
mulher adormeceu profundamente cinco minutos depois de ingerir os barbitdricos e

morreu ao lado de sua familia e assistida pelo seu médico.

Pela lei de Oregon, os médicos estdo autorizados a prescrever uma dose letal
de drogas, a pedido de pacientes em estado terminal, que apresente expectativa de vida

inferior a seis meses.

Os opositores da ideia temem que a legislacdo possa transformar o Oregon
em uma "meca de suicidios". Colabora muito com a preocupacéo dos opositores, o fato
de ter o suicidio assistido entrado para a lista de praticas médicas cobertas pelo plano de
salde e ser, hoje, oferecido a 270 mil pessoas de baixa renda residentes no Estado.

Em 27 de marco de 1.998, o jornal A Folha de S&o Paulo noticiou que além
de Oregon, apenas a Holanda e a Colémbia regulamentaram a préatica da eutanésia. (Folha
de Séo Paulo, 27 margo de 1.998).

2 - Em outro caso, ocorrido em 22 de dezembro de 2006, foi noticiado que a
mulher do italiano Piergiorgio Welby, que sofria de distrofia muscular e morreu na
mesma semana quando um médico aceitou seu pedido de desligamento da maquina que

0 mantinha vivo, falou pela primeira vez sobre o desejo de morrer de seu marido.
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Piergiorgio Welby, enfrentou, a época, grandiosa batalha legal para conseguir
o direito & eutanasia, j& que, desde 1997, s6 conseguia mexer os olhos e parcialmente o0s
l&bios, sobrevivendo gracas a um ventilador pulmonar conectado diretamente a traqueia

permitindo sua respiracao.

Em sua narrativa, a esposa afirmara, dentre outros elementos, que o marido
ndo aceitava continuar naquelas condicdes, considerando-se como um parasita que
crescia sobre outra planta; bem como, o que ocorrera com o0 cénjuge ndo se tratava de
homicidio, pois 0 mesmo havia morrido dormindo, como queria, gracas ao Unico médico
que, “como um anjo que caiu do céu”, se ofereceu para desligar a maquina e que; uma lei
da eutanasia ndo é uma obrigacdo, que como cada norma existe para que seja usada por
guem quiser. Segundo esta, é como o divorcio, s6 porque existe ndo quer dizer que todos
estejam obrigados a se divorciar. (Jornal O Estado de Sdo Paulo. Caderno. Vida e Saude.
19/10/2007)

3 - Em 03 de marco de 2015, foi noticiada a historia de um torcedor fanatico

que causou comogdo na Bélgica no fim de semana anterior.

Diagnosticado com uma doenca terminal, tendo passado por 37 cirurgias nos
ultimos 20 anos, Laurenzo Schoonbaert, de 41 anos, optou pela eutanasia, a qual foi
recebida naquele dia (03/03/2005).

Antes, porém, no domingo, Laurenzo tinha um pedido especial, adiar a

operacdo para ver pela Gltima vez uma vitéria de seu time, o Club Brugge.

Antes da partida contra o Moeskroen, ele e a filha Dina, de 7 anos de idade,
entraram no gramado do Jan Breydel Stadium, onde o clube manda seus jogos. Eles foram
aplaudidos de pé pelos 20 mil torcedores presentes, e Laurenzo foi convidado a assoprar

0 apito inicial do confronto.

Além disso, O Brugge ofereceu assentos VIP para o torcedor, além de

homenagea-lo no Twitter: "You'll never walk alone!" (**VVocé nunca caminhara sozinho!").

A partida terminou do jeito que Laurenzo queria, 3 a 0 para o0 Brugge e a

lideranca do Campeonato Belga mantida.

Apos, 0 mesmo, em tom muito emocionado disse: "Eu estou
inacreditavelmente feliz. Meu sonho se tornou realidade e posso morrer em paz agora,;

vou comemorar do céu". (Revista Veja 04/03/2015.)
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4 - No dia 11 de setembro de 2016, a para-atleta belga Marieke Vervoort, de
37 anos, que entéo sofria desde os 14 anos de uma doenca degenerativa, reacendeu, em
meio a Paraolimpiada do Rio de Janeiro, a discusséo sobre a eutanésia. A atleta, que
ganhou, no Engenh&o, a medalha de prata nos 400 m (categoria T52), disse ter obtido a
autorizacdo para decidir seu futuro, viver ou morrer, em 2008 e que, desde entdo, vive em

paz de espirito, possuindo tranquilidade mental. (Revista Marie Clarie. 28/10/2019)

Segundo ela, ter "tranquilidade” relaciona-se nao apenas com 0 que sente,
mas também frente as possiveis mudancas que poderiam ocorrer repentinamente, ja que
naquele momento estava se sentindo bem, porém, dali a meia hora poderia desmaiar de
dor ou ter uma crise epiléptica, mas, ainda, com os cuidados cada vez maiores de que
necessita para exercicio de acdes corriqueiras, a exemplo de comer, tomar banho, entre

outros.

A atleta paraolimpica belga obteve a autorizacdo para eutanasia e com base

nesta, chegou a declarar publicamente que pretendia pedir a eutanasia.

Ela sofria de uma doencga degenerativa progressiva que provocava dores

intensas, ataques epiléticos e perda de visdo.

Vervoort aposentou-se apos participar dos Jogos Paraolimpicos do Rio de
Janeiro e disse, a época, que ainda ndo havia se decidido quando vai usar 0 documento

que Ihe autoriza legalmente a recorrer a morte assistida.

Vocé precisa ir a varios médicos, se consultar com psiquiatra, precisa provar
que ndo pode mais viver com isso e que ndo tem chances de melhorar. Vocé
precisa da assinatura de trés diferentes médicos e precisa provar ao psiquiatra
que é realmente o que vocé quer. E muito dificil", explicou ela, recentemente:
"Eu tenho uma doenga progressiva. Se VOcé me visse anos atras, eu era capaz
de desenhar, de pintar obras incriveis. Hoje eu s6 enxergo 20%, tenho varios
ataques epiléticos. Mas os papéis me ddo uma tranquilidade.

Por ultimo, o mais polémico, um caso ocorrido em uma clinica de suicidio

assistido na Suica.

Referindo-se ao caso da inglesa Gill Pharaoh, que aos 75 anos de idade
decidiu por abreviar sua vida, pois ndo via a velhice e a situacdo de um enfermo

dependente de cuidados especiais, como vida digna.

Gill trabalhou como enfermeira, especializada em tratar de pessoas idosas
durante grande parte de sua vida, e com a experiéncia adquirida, formou sua concepgéo

sobre 0 que era viver dignamente.
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O maior receio de sua vida era se tornar uma idosa, enferma, dependente de
cuidados médicos, bem como de sua familia. Para ela, depender dos cuidados dos
familiares, ou até mesmo exigi-los, era uma visdo muito egoista e irracional. Ela se

submeteu a eutanasial

Pois bem, se referidos casos ocorressem no Brasil, em chegando ao Supremo
Tribunal Federal para apreciacdo, como seriam seus deslindes, face a auséncia de regra

juridica regulamentadora da matéria?
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CAPITULO 2

A EUTANASIA EM HUMANOS.

2.1 - A EUTANASIA E AS RELIGIOES

As religides, salvo rarissimas excecdes, sempre se fizeram presentes como
sendo das vozes mais fortes em posicao contraria a eutanasia, pois a antecipacao da morte
esta, conforme defendem estas vozes, em desacordo com a lei natural, o que é considerado

pelas religiGes, como sendo as leis de Deus.

O Catolicismo, segundo a Biblia, € uma vertente do Cristianismo que acredita
ser Jesus o Salvador do mundo.

A igreja catolica, apresenta-se contra a pratica da eutanasia, apontando como
principios basicos a serem seguidos, os Dez mandamentos. No quinto mandamento, €é
citado “ndo mataras”, ndo importando qual seja o motivo, pois, para a religido catolica,

Deus nao aceita que um Homem “derrame o sangue” de seu semelhante.
2.1.1- O CRISTIANISMO

E dentro do cristianismo que se encontra o que seria 0 primeiro relato da
eutandsia da histdria: a morte do rei Saul, de Israel, que, ferido na batalha, se lancara sobre
a sua espada, ainda assim sem morrer, solicitou que um amalicita lhe tirasse a vida.

(Biblia, Samuel, capitulo 31, versiculos 1 a 13).

Jesus, o0 patriarca maximo da obediéncia e submissdo, quando chegou ao
Calvario, onde foi submetido aos suplicios da crucificacdo, segundo Cicero, deram-lhe
de beber vinagre e fel, 0 chamado vinho da morte, mas ele provando a mistura, ndo a quis

tomar.

Desses dois exemplos, o primeiro de imposi¢do e 0 segundo de recusa a
pratica da eutanasia, extraem-se substratos que consubstanciam discursos contra e a favor

da legalizacao da eutanasia.



18

O documento mais completo, dessa religido, de que dispomos é a Declaracéo
Sobre a eutanasia (5-5-1980), da Sagrada Congregacéao para a Doutrina da Fé. Segundo a
Declaracdo entende-se por eutanasia “uma a¢do ou omissao que, por sua natureza ou nas
intencdes, provoca a morte a fim de eliminar toda a dor. A eutandsia situa-se, portanto,

no nivel das intengdes e no nivel dos métodos empregados.”

Reafirmando que:

Nada nem ninguém pode autorizar a morte de um ser humano inocente, porém,
diante de uma morte inevitavel, apesar dos meios empregados, é licito em
consciéncia tomar a decis&o de renunciar a alguns tratamentos que procurariam
precaria e penosa da existéncia, sem interromper, entretanto, as curas normais
devidas ao enfermo em casos similares. Por isso, 0 médico ndo tem motivo de
angustia, como se ndo houvesse prestado assisténcia a uma pessoa em perigo.

Papa Jodo Paulo I, Il Concilio do Vaticano (26 de julho de 1980)
Em fevereiro de 1993, o Vaticano voltou a condenar a eutanasia em face de

decisdo do Parlamento holandés té-la aprovado.

Ap0s a apresentacao da visao da Igreja Catolica, vale considerar que a posi¢cdo
de outras denominagdes cristds mais significativas, em sua maioria é a favor da eutanasia
passiva, a fim de evitar o prolongamento do sofrimento do paciente, mas sdo contra a

eutanasia ativa, por esta se considerar uma acdo de matar o outro ser humano.

Em documento entregue ao Papa Francisco representantes de trés religides
monoteistas - cristianismo, judaismo e islamismo - se pronunciam contra a eutanasia e
contra a morte assistida, consideradas "moral e intrinsecamente incorretas". Estas praticas
devem ser "proibidas sem exce¢édo" e "qualquer pressao ou agao sobre 0s pacientes para
incitd-los a terminar com suas préprias vidas é categoricamente rejeitada”, afirma o

documento.
2.1.2 - BUDISMO

O Budismo é, em quantidade de seguidores, uma das maiores religides

mundiais, contando hoje com aproximadamente 500 milhdes de adeptos.

O objetivo de todos os praticantes do budismo € a iluminagdo (nirvana), que
consiste em um estado de espirito e perfeicdo moral que podem, segundo pregam, ser
conseguidos por qualquer ser humano que viva conforme 0s ensinamentos do mestre
Buda. Consistindo-se portanto, em uma religido ndo de Deus, mas uma via nao-teista, o

que ndo quer dizer o mesmo que ateista. Neste sentido, o Budismo apresenta-se mais
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como uma filosofia de vida, um modo de se viver a vida em perfeita harmonia com o

semelhante, bem como com o universo em sua totalidade.

Segundo Nogueira (1995) a perspectiva budista em relacéo a eutanasia é que
no budismo, apesar da vida ser um bem precioso, ndo é considerada divina, pelo fato de

nédo crerem na existéncia de um ser supremo ou deus criador.

No capitulo que dispde sobre os valores béasicos do budismo, além da
sabedoria e preocupacdo moral, existe o valor bésico da vida, que ndo diz respeito

somente ao ser humano, mas também inclui a vida animal e até mesmo a vida dos insetos.

Uma das buscas consideradas importantes pelo budismo, consiste em
desenvolver capacidade para encontrar-se em um estado de consciéncia e paz no
momento da morte. Nao existe uma oposicao ferrenha a eutanasia ativa ou passiva, que

podem ser aplicadas em determinadas circunstancias.

Rinpoche (um dos primeiros mestres tibetanos a ensinar no Ocidente) trata o

assunto ensinando que:

Em geral, hd o perigo de um tratamento de apoio & vida que se limite a
prolongar o processo da morte, vir a provocar desnecessarios apegos, iras e
frustracBes no moribundo, em especial se ndo for esse o seu desejo. Os
familiares que tém de enfrentar decisdes dificeis, assustados com a
responsabilidade de deixarem que o seu ente querido morra, deveriam refletir
se existe esperanca real na recuperacdo, ou se a qualidade dos dias e horas
finais desse ente podem ser mais importantes do que manté-lo vivo. Para além
disso como a realidade nunca sabemos se a consciéncia ainda se encontra no
corpo, podemos estar a condené-lo a um aprisionamento num corpo indtil.

Na intencdo de retratar com fidelidade o ambiente hospitalar, um médico

esCreveu.

O hospital explode um espasmo de atividade frenética, dizias de pessoas
correm num esforco final para ressuscitar o enfermo. O paciente, praticamente
morto, é enchido de drogas, espetado por duzias de agulhas e agitado por
choques eléctricos. Os nossos momentos finais sdo perfeitamente
documentados pelos ritmos do coragdo, pelos niveis de oxigénio no sangue,
pela leitura das ondas cerebrais, etc. Depois, quando o ultimo médico desiste,
a tecno-histeria chega finalmente ao fim.

E quando os doentes terminais que decidem desligar-se a si mesmos das

maquinas? Ao abreviarem as suas vidas, estdo a cometer uma acéo negativa?

Em resposta a estas duas pertinentes indagacdes, esclarecedoras sdo as

respostas dos renomados monges tibetanos, disponibilizadas na sequéncia:

Rinpoche responde com sabedoria doutrinaria:
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A pessoa que decide que ja sofreu o suficiente e deseja que lhe permitam que
morra encontra-se numa situacao que nao é possivel designar virtuosa ou ndo
virtuosa. Nao podemos censurar ninguém por tomar uma tal decisao e ndo se
trata de um ato karmicamente negativo, é apenas o desejo de evitar o
sofrimento, aspiracdo fundamental de todos os seres vivos. Por outro lado,
também ndo ¢ um ato particularmente virtuoso... Em vez de ser um desejo de
acabar com a vida, é o de terminar com o sofrimento. Assim, serd talvez um
ato karmicamente neutro.

Inpoche (Monge Tibetano), sabiamente responde:

Usar mecanismo e apoio a vida quando alguém ndo tem possibilidade de
recuperacdo € indatil. E muito melhor deixa-lo morrer naturalmente numa
atmosfera pacifica e realizar agdes positivas a seu favor. Quando ndo ha
esperanca, ndo é crime desligar as maquinas, uma vez que a pessoa nunca
podera sobreviver e estamos a prolongar-lhe a vida artificialmente. As
tentativas de ressuscitacdo por vezes, também podem ser in(teis e constituirem
uma perturbacéo desnecessaria para 0 moribundo.

2.1.3-0O ISLAMISMO

O islamismo, cujo termo significa literalmente “submissdo a vontade de

Deus”, ¢ a mais jovem ¢ a ultima das grandes religides mundiais e a Unica surgida apos o
cristianismo (Maomé — 570-632 d.C.).

que

Nos dizeres de Nogueira (1995), a posicdo islamica em relacdo a eutanasia é

Sendo a concepcéo da vida humana considerada sagrada, aliada a limitagdo
drastica da autonomia da acdo humana, proibem a eutanasia, bem como o
suicidio, pois para seus seguidores o médico é um soldado da vida, sendo que
ndo deve tomar medidas positivas para abreviar a vida do paciente. No entanto,
se a vida ndo pode ser restaurada é indtil manter uma pessoa em estado
vegetativo utilizando-se de medidas heroicas.

2.1.4 — O JUDAISMO

O judaismo, é a mais velha tradicdo de fé monoteista do Ocidente. E uma

religido que estabelece regras de conduta para seus seguidores.

O judaismo posiciona-se terminantemente contra a eutanasia. A tradicéo legal

hebraica é contra, por considerar o0 médico como um servo de Deus a servigo da

preservacao da vida humana, sendo-lhe proibido usurpar a prerrogativa divina de decidir

entre a vida e a morte de seus pacientes.

O conceito de santidade da vida humana, defendido pelo judaismo, significa

que a vida ndo pode ser terminada ou abreviada, conforme a vontade do paciente, por

solidariedade da parte do médico, de parentes ou amigos. Nem mesmo pelos sentimentos

de caridade, utilidade ou empatia com o sofrimento do mesmo.
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A halaklan difere entre o prolongamento da vida do paciente, que €
obrigatdrio, e o prolongamento da agonia, que ndo o é. Se 0 médico esta convencido de
que seu paciente esteja em estado terminal e poderd morrer em trés dias, pode suspender

as manobras de prolongamento de vida e também o tratamento nao-analgésico.

Em sintese, a halaklan proibe a eutanésia ativa, mas admite deixar morrer um

paciente em determinadas condicdes.
2.1.5- O KARDESCIMO

Trata-se de uma Vertente do Cristianismo, cuja doutrina admite a existéncia
de vida apds a morte, a sucessividade das reencarnacdes e a comunicacdo entre

encarnados e desencarnados.

Na presenca de um quadro hospitalar de desespero, algumas pessoas
argumentam que o médico, com ou sem anuéncia dos familiares, tem o dever de aliviar o
sofrimento do doente quando o mal ndo tem cura, proporcionando uma morte “calma e
tranquila” ao moribundo. As religides espiritas, o Kardecismo idem, sdo terminantemente
contra a pratica da eutanasia, com o argumento de que a vida pertence a Deus e somente

Ele pode retira-la.

Especificamente no Kardecismo, a questdo 953 de O Livro dos Espiritos
esclarece: Questdo 953- Quando uma pessoa Vvé diante de si um fim inevitavel e horrivel,
sera culpada se abreviar de alguns instantes os seus sofrimentos, apressando

voluntariamente sua morte?

E sempre culpado aquele que ndo aguarda o termo que Deus lhe marcou para
a existéncia. E quem poderé estar certo de que, malgrado as aparéncias, esse
termo tenha chegado; de que um socorro inesperado ndo venha no dltimo
momento?

Do ponto de vista espiritual, Do Livro Dos Espiritos de Kardec, pode-se fazer

as seguintes consideragoes:

1- Compete a Deus, Senhor de nossos destinos, promover nosso retorno a
Espiritualidade. Na Tabua dos Dez Mandamentos, recebida por Moisés no Monte Sinai,
onde estdo os fundamentos da justica humana, ha a recomendagdo inequivoca: “Nao

mataras”.
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2- Ninguem pode afirmar, com absoluta seguranca, que um paciente esta
irremediavelmente condenado. A literatura médica é prodiga em exemplos de pacientes
em estado desesperador que se recuperam.

3- A Eutanésia interrompe a depuracdo do Espirito, uma vez que antecipa sua
partida, provocando a desencarnacao.

4- De acordo com o Espirito André Luiz, a antecipacdo da morte impGe ao

desencarnado sérias dificuldades no retorno ao Plano Espiritual.

No entendimento das doutrinas espiritas, os familiares, muitas vezes tomam
essa decisdo de opcdo pela eutanasia basicamente por dois motivos. Primeiro, porque ndo
suportam ver o sofrimento do ente querido que se encontra num estado irreversivel.
Tomando conhecimento que ndo existe a menor possibilidade de recuperagéo, pensam
que a melhor solucdo seja a de abreviar sua vida aqui na Terra e, consequentemente seu

sofrimento.

Mas notadamente existem aqueles familiares que, no fundo, apenas desejam
verem-se livres do trabalho deles mesmos, por conta de semanas, meses, ou mais,

visitando o doente no hospital.

Além disso, se existe uma chance (um verdadeiro “milagre”) do doente se
recuperar, quantos problemas e dificuldades adviriam dai para cuidar de um ser que talvez

levasse uma vida vegetativa se saisse do Hospital com vida?

André Luiz, relata a eutanasia a que foi submetido um trabalhador da seara
espirita chamado Cavalcante. O médico, aproveitando a inconsciéncia do moribundo e

sem autorizagdo dos familiares, aplicou-lhe uma dose letal de anestésico.

O perispirito de Cavalcante também ¢é alcancado pelo medicamento e

Cavalcante-Espirito vé-se atordoado, incapaz de qualquer atitude.

Em face do ocorrido, o desprendimento do desencarnante s6 pdde ocorrer

apos 20 horas do previsto pelos espiritos amigos.

Ainda assim, Cavalcante ndo se retirou em condi¢bes favoraveis e
animadoras. Apatico, sonolento, desmemoriado, foi recolhido num departamento

espiritual, demonstrando necessitar de maiores cuidados.



23

Além disso, ensina a doutrina, ndo podemos nos esquecer que, muitas vezes,
€ o préprio doente que, antes de reencarnar, solicitou uma morte nesses moldes. Isto é,
aquele tempo em estado fisico irreversivel — coma, por exemplo — estava previsto para

acontecer para o proprio bem do paciente, espiritualmente falando.

Aplicada desde as culturas mais antigas, a eutanasia, longe de situar-se por
“morte feliz” ¢ uma solucdo infeliz para o paciente, além de se constituir em lamentavel

desrespeito aos designios de Deus, prega o Kardecismo.
2.2- AEUTANASIA E A ETICA MEDICA

A eutanasia é considerada uma pratica ilegal segundo o Codigo Penal
brasileiro e tal posicionamento vai ao encontro aos principios éticos da medicina. A
ortotanasia ndo se confunde com a eutanésia, apresentando-se como opcao derradeira a

pacientes portadores de doenca terminal e em intenso sofrimento fisico e psiquico.

Para efeito de facilitar o a leitura e o entendimento do texto, faz-se necessario
a conceituacdo de termos, as vezes pouco utilizados fora da esfera médica, mais comuns

no ambito da medicina.
Assim:

- eutanasia ou morte boa: € a pratica pela qual se abrevia a vida de um enfermo

incuravel, de maneira controlada e assistida, em razdo de seu insuportavel sofrimento.

- ortotanasia ou eutanasia passiva: é a pratica pela qual se abrevia a vida de
um enfermo incuravel, mediante o desligamento de aparelhos ou a cessacdo de
procedimentos terapéuticos ou da medicagéo ou da alimentacgéo, levado a feito em atencao

ao seu pedido e em razdo do seu insuportavel sofrimento.

- morte assistida ou suicidio assistido: € o auxilio que alguém, normalmente
0 médico, presta ao enfermo incuravel no sentido de abreviar-lhe a vida, a seu pedido e
em razdo do seu insuportavel sofrimento. Nesse caso, a morte é gerada pela propria

vitima, com o auxilio de um terceiro;

- sedacdo paliativa: ndo abrevia a morte da vitima, apenas lhe da certo

conforto, evitando ao maximo, a dor e o sofrimento;
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- distanasia: é a continuag@o ou prolongamento, por meios artificiais, de um
tratamento ou de uma medicagdo que visa manter vivo um enfermo incurdvel, seja ele

terminal ou ndo;

- mistandsia ou eutanasia social: é a morte por falta de assisténcia, morte do
miseravel, daquele que vive a margem da sociedade, que nem sequer consegue ingressar

no sistema de salde ou ingressado, ndo recebe a assisténcia devida;

- eutanasia eugénica: é a morte da vitima por razdes eugénicas, por pertencer
a uma raca considerada, preconceituosamente inferior. Tal pratica ocasionou o grande

holocausto, promovido pelo nazismo na 22 Guerra Mundial.

O Conselho Federal de Medicina, no exercicio de sua fungdo, objetivando
organizar as discussdes e facilitar a tomada de decisbes acerca do tema eutanasia,
apresentou-se em 17 de setembro de 2009 por meio da Resolugcdo 1.931, cujo texto
publicado no DOU — Diario Oficial da Unido de 24.09.09, aprovou o seu novo Cédigo de
Etica Médica.

Apesar da atualidade e da significativa discussdo em torno da eutanasia,
ortotanasia e morte assistida, sobre esses controvertidos temas o novo Codigo de Etica

Médica foi completamente omisso.

O Novo Cddigo de Etica Médica, no Capitulo I, que cuida dos Principios
Fundamentais, proclamou o seguinte: "XXII Nas situacdes clinicas irreversiveis e
terminais, 0 médico evitara a realizacdo de procedimentos diagnosticos e terapéuticos

desnecessarios e propiciara, sob sua aten¢do, todos os cuidados apropriados ".

No Capitulo V, que trata da relacdo com familiar do paciente, o cddigo
estabeleceu:

E vedado ao médico (art. 41) "abreviar a vida do paciente, ainda que a pedido

deste ou de seu representante legal™.
No paragrafo Unico lé-se:

Nos casos de doenca incuravel e terminal, deve o médico oferecer todos os
cuidados paliativos disponiveis sem empreender agdes diagndsticas ou
terapéuticas indteis ou obstinadas, levando sempre em consideracéo a vontade
expressa do paciente ou, na sua impossibilidade, a de seu representante legal.
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O novo Cadigo de Etica Médica, em sintese, nada disse sobre a eutanasia ou
ortotanasia ou morte assistida. Mandou evitar a distanasia e ainda recomendou a sedacéo

paliativa.

No ano de 2006, por for¢a da Resolugdo 1.805/06, o Conselho Federal de
Medicina, no dia 09 de novembro, chegou a aprovar a suspensdo dos tratamentos e
procedimentos que prolongam a vida dos doentes terminais, sem chance de cura. O texto
aprovado foi interpretado como permissivo da ortotanasia. O Ministério Publico
ingressou com acdo civil pablica e conseguiu, na Justica Federal de Primeira Instancia, a

suspenséo, em sede de liminar, da validade da referida resolucéo.

Comentando essa decisdo, Alexandre Magno F. M. Aguiar (no site Jus

Vigilantibus), com todo acerto, escreveu:

A fundamentacdo da decisdo foi o fato de que, na visdo do magistrado, a
ortotanasia "parece ser um homicidio". Trata-se de um conceito bem fragil para
uma decisdo liminar, que exige o juizo de verossimilhanca (Codigo de
Processo Civil, art. 273). E ha argumentos bastante sélidos em sentido
contrario.

Nesse ponto, € inevitavel lembrar de José Saramago, que, em seu livro "As
Intermiténcias da Morte", narra uma situacdo em que a morte simplesmente "deixou de
ocorrer" em determinado pais. Todas as pessoas mantinham-se vivas, mesmo o0s pacientes
terminais. Formou-se, rapidamente,
uma multiddo de moribundos, pessoas que, mesmo contra sua propria vontade, ficavam

indefinidamente em um limbo entre a vida e a morte.

A autonomia do individuo € desprezada em nome de uma iluséria protecéo.
De acordo com esse pensamento de matriz esquerdista, nunca seriamos capazes de decidir
nada, pois estariamos sempre a mercé de algum fator externo, principalmente de carater

social ou econdmico. Nem o consentimento livre e informado do paciente seria suficiente.

Tanto Jos¢ Saramago em “As Intermiténcias da Morte”, de 2006, quanto a
Resolugdo 1.805/05, j& fazem parte de um passado que conta em uma década e meia.
Contudo, os discursos pro e contra a legalizacdo da eutanasia, continuam acirrados e

atuais e, ao que parece, suscitardo debates a alongarem-se no tempo.
2.3 - A EUTANASIA NA OPINIAO PUBLICA

Talvez, por se tratar de um tema que carrega em si pesada carga emocional e

suscita debates polémicos, pouco se tem promovido no que diz respeito a realizacao de
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pesquisas de campo com intuito de buscar conhecer a opinido da sociedade acerca da

eutanasia.

Portanto, é cabivel recorrer a uma pesquisa promovida pelo estadao.com.br
elevada a cabo pelo Portal Eletronico Grupo Estado, em 2002, onde foi utilizada a

seguinte amostra:
a. 60 alunos de medicina da UFPB;
b. 3 médicos (nos campos: cirurgia, anestesia, geriatria) do HU/UFPB;
c. 2 juristas especializados (21);

d. O Professor de Filosofia Juridica do CCJ/UFPB (Eduardo Rabenhorst).

A pesquisa de campo constatou que a populacdo brasileira, muito embora
conservadora e religiosa, apresenta-se amplamente favoravel a legalizacdo de uma
medida que, de inicio, se imaginava ser descrita como inaceitavel, ou no maximo, pouco
aceitavel, pela grande maioria dos entrevistados. No transcurso da pesquisa foram
encontradas muitas pessoas que demonstraram desconhecimento sobre o tema a ponto de

ndo conseguirem distinguir a diferenca existente entre eutanasia ativa e passiva.

O que de mais importante se extrai da pesquisa € a constatacdo de que a
maioria dos brasileiros ndo abominam a eutanasia passiva. A maior parte a tolera e ha,
inclusive, adeptos. Ficou claro que existem diferencas de opinides e de sentimentos entre
a préatica e a legalizacdo da eutanasia, uma vez que a maior parte dos entrevistados tolera
a eutanasia passiva, mas é contraria a sua legalizacdo. Argumentam 0s que se opdem a
legalizacdo da eutandsia passiva, classificando-a como desnecessaria ou como
propiciadora da pratica da eutanasia ativa, podendo inclusive, levar a ocorréncia de

homicidios disfarcados de eutanasia.
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CAPITULO 3

A EUTANASIAE A LEI

3.1 - DA PREVISAO LEGAL
Sabidamente, varios paises convivem com o dilema presente no termo
eutanasia. Tem-se conhecimento de lutas constantes protagonizadas por correntes

antagonicas, tanto a favor quanto contrarias a legalizagdo da eutanasia.

O Brasil enfrenta a mesma situacdo, em parte, gracas aos conflitos existentes
entre direitos fundamentais, no que diz respeito ao direito a vida e a dignidade da pessoa
humana, somadas as barreiras éticas e religiosas de dificeis transposi¢do, que aumentam
as dificuldades para os profissionais de satde enfrentarem a possibilidade de legalizacdo

da eutanasia.

Nos debates acerca da legalizacdo da eutanasia, os discursos tanto a favor
quanto contra, apresentam argumentos fortemente ligados a valores culturais, sociais,

religiosos, éticos e morais, o que dificulta ainda mais o consenso.

N&o ha, no ordenamento juridico brasileiro a tipificacdo da eutandsia como
crime, mas ela é enquadrada, via de regra, como um homicidio, podendo também ser
classificada como auxilio ao suicidio, mas para que isso ocorra, € necessario que o
paciente solicite ajuda para morrer (segundo o artigo 122 do Cédigo Penal). O cédigo de
medicina considera a pratica antiética. O direito a vida é regido pelos principios
Constitucionais da inviolabilidade e irrenunciabilidade, ou seja, o direito a vida, ndo pode
ser desrespeitado, sob pena de responsabilizagdo criminal, nem tampouco pode o

individuo renunciar a esse direito e almejar sua morte.

Por outro lado, a ortotanasia é aceita pelo Conselho Federal de Medicina,
desde 2010.

Também cabe observar que o paragrafo primeiro do artigo 121 do Cddigo

Penal prevé uma diminui¢do da pena aqueles que “por motivos de relevante valor social
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ou moral, ou sob o dominio de violenta emogao” cometerem homicidio a pacientes
terminais. A eutanésia é, portanto, um caso de homicidio privilegiado (porque quem o

comete recebe perddo de parte da pena).
3.2- A EUTANASIA NA CONSTITUIQAO FEDERAL

O direito a vida é contemplado na Constituicdo Federal, no titulo Dos
Direitos e Garantias Fundamentais, sendo consagrado como o mais fundamental dos
direitos, uma vez que, dele se derivam todos os demais direitos. ... O Estado garante o

direito a vida, dessa forma proibe a morte provocada, como a eutanasia.

Sobre a eutanadsia Gomes assevera que:

A "morte digna", que respeita a razoabilidade (quando atendida uma série
enorme de condices), elimina a dimensdo material-normativa do tipo (ou seja:
a tipicidade material) porque a morte, nesse caso, ndo é arbitraria, ndo é
desarrazoada. Ndo h& que se falar em resultado juridico desvalioso nessa
situacdo (GOMES, 2007, p. 01).

Partindo do pressuposto que a decisdo de buscar dar fim a vida € totalmente de quem a

detém, ndo ha que se atribuir culpa a outrem, buscando enquadrar em algum tipo penal.

A base dessa valoragdo decorre de uma ponderagdo (em cada caso concreto)
entre (de um lado) o interesse de protecdo de um bem juridico (que tende a
proibir todo tipo de conduta perigosa relevante que possa ofendé-lo) e (de
outro) o interesse geral de liberdade (que procura assegurar um ambito de
liberdade de acdo, sem nenhuma ingeréncia estatal), fundado em valores
constitucionais basicos como o da dignidade humana (GOMES, 2007, p. 01).

De forma isondmica, assim determina:

Todos séo iguais perante a lei, sem distin¢do de qualquer natureza, garantindo-
se aos brasileiros e aos estrangeiros residentes no Pais a inviolabilidade do
direito a vida, a liberdade, & igualdade, & seguranca e a propriedade, nos termos
seguintes: artigo 50 da Constituicdo Federal Brasileira

N&o existe, no ordenamento juridico brasileiro, nenhuma lei que trate
especificamente acerca da pratica da eutanasia. No entanto, os artigos 121 do Cdédigo
Penal (matar alguém) e 122 também do Cddigo Penal (auxilio ou induzimento ao
suicidio), impBe uma barreira através da tipificacdo das condutas previstas nos artigos
acima mencionados, bem como comina penas. Por
outro lado, o Cédigo de Etica Médica possibilita a pratica, unicamente, em consideragéo
ao tratamento de doencas incuraveis e de procedimentos realizados no final da vida,

conforme preceitua o inciso transcrito a seguir:
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XXI1 - Nas situages clinicas irreversiveis e terminais, 0 médico evitara
a realizacdo de procedimentos diagndsticos e terapéuticos
desnecessarios e propiciara aos pacientes sob sua atengdo todos os
cuidados paliativos apropriados” (BRASIL, 2009. p. 01).

De acordo com Moraes, no site CONJUR, «O direito & vida tem um contetdo
de protecdo positiva que impede configura-lo como o direito de liberdade

que inclua o direito a propria morte”

Constitucionalmente, 0 homem tem direito a vida e ndo sobre a vida. Cabe ao
Estado assegurar o direito a vida, e este ndo consiste apenas em manter-se vivo, mas se

ter vida digna quanto a subsisténcia.

Ainda no pensamento de Moraes: O Estado devera garantir esse direito a um
nivel adequado com a condicdo humana respeitando os principios fundamentais da

cidadania, dignidade da pessoa humana e valores sociais do trabalho e da livre iniciativa;

A eutanasia da qual trata o anteprojeto do Codigo Penal, ndo deveria ser
tratada como uma ameaga ao direito a vida, uma vez que s sera aplicada aos individuos
que apresentem morte iminente e inevitavel, como dito anteriormente, ou seja, quando o

individuo estiver sobrevivendo através de aparelhos, a chamada vida vegetativa.

O direito a vida, entendem os defensores da legalizacdo da eutanasia, somente
poderia considerar ameacgado caso fosse indicada a qualquer individuo, mesmo aos que
apresentassem condicdes fisicas de vida saudavel, ndo somente para aquele que nao mais
goza do direito a vida em sua plenitude, onde ndo se pode mais alegar que o individuo
apresente vida digna porquanto privado de sua liberdade e do exercicio de muitos de seus
direitos, quando ja ndo pode usufruir de um nivel de vida adequado, quando, nem mesmo

as suas funcdes vitais sdo autbnomas.

Um individuo nessas condi¢cdes ndo representa o conceito constitucional de

vida, a sua “vida” ja se perdeu involuntariamente.

Defensores da legaliza¢do da eutanésia argumentam que, em casos, conforme
descritos acima, onde o individuo ndo é mais capaz de exercer nenhum de seus direitos
por conta propria, nem mesmo pode desfrutar do direito a vida em sua plenitude, a
eutanasia poderia estar ajudando o individuo a ter atendido seus direitos constitucionais

de liberdade e dignidade, contidos na prerrogativa dada pela legalizacéo, de poder optar
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pela ndo continuidade da sua sobrevivéncia, considerando nao ter mais condicdes de viver

a vida em sua plenitude.

Importa esclarecer, o caput do art. 5° da Constituicdo Federal consagra a
inviolabilidade do direito a vida como direito fundamental individual no Capitulo | do
seu Titulo Il, englobando, referido direito, uma vertente bioldgica e outra digna. E, é essa
vertente de dignidade que da forcas ao discurso pro eutanasia, quando a vertente biologica

se apresenta completamente falida.

Notadamente, no ambito penal e civil brasileiro fica evidente que a nossa
Constituicdo Federal ndo definiu claramente a abordagem juridica acerca da eutanasia,
até porque ndo € sua atribuicdo, inicialmente, determinar as acGes delituosas. Nessa seara,
0 que fez a Constituicdo foi simplesmente preservar a vida humana e a sua dignidade. Um
exemplo é o caput do artigo 5° o qual declara acerca do direito a vida como direito

fundamental:

todos s&o 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, & seguranca e a propriedade [...].

O artigo 5°, Inciso Il, determina: “ninguém sera obrigado a fazer ou deixar de

fazer alguma coisa sendo em virtude de lei”.

A vista disso, 0 ambito penal, por sua vez, ndo demonstra previsio exclusiva
para 0 tema eutandsia. Todavia, a exibicao de consideracGes da Parte Especial do Cédigo
Penal, ao pronunciar o homicidio com reducdo de pena, igualmente conhecido como
homicidio privilegiado, 0 mostra como motivo de relevante valor moral — que pode ser
esclarecido como homicidio eutanasico —, ou melhor, ocasionado pela piedade frente ao
inevitavel sofrimento da vitima (art. 121, § 1°). Nesse campo juridico, uma parcela dos

doutrinadores entende a eutanasia — ativa e passiva — como uma atitude delituosa.

Entre os constitucionalistas, Tavares (2012) esta entre 0s que sustentam ser o
direito a vida um pré-requisito aos demais direitos: 42 Distingue-se, aqui, entre o chamado
homicidio por piedade e o direito a morte digna. No Brasil, ndo se tolera a chamada
“liberdade a propria morte”. Nao se pode impedir que alguém disponha de seu direito a
vida, suicidando-se, mas a morte ndo é, por isso, um direito subjetivo do individuo, a
ponto de poder exigi-la do Poder Publico. Assim, de um lado, ndo se pode validamente
exigir, do Estado ou de terceiros, a provocacdo da morte para atenuar sofrimentos. De

outra parte, igualmente ndo se admite a cessagdo do prolongamento artificial (por
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aparelhos) da vida de alguém, que dele dependa. Em uma palavra, a eutanasia é
considerada homicidio. H&, aqui, uma prevaléncia do direito a vida, em detrimento da
dignidade (TAVARES, 2012, p. 578-579). Do mesmo modo, o penalista Bitencourt
(2008) defende que ndo se pode admitir que uma pessoa decida livremente acerca da
prépria vida, considerando nédo existir um direito sobre a vida, mas tdo somente o direito
de viver. Contudo, a questéo esta longe ser resolvida. Perante o direito & morte digna, por
exemplo, nos casos de estado vegetativo irreversivel, é possivel encontrar suporte aos
principios da dignidade humana e da autonomia da vontade, os quais estdo presentes na
Constituicao Federal de 1988, o que, deste modo, resultaria no direito a uma morte digna.
Nessa perspectiva, o direito & morte digna tem a ver com o direito a escolha do doente,
isto €, qual o modo que ele julga mais apropriado para o término de sua vida.

Nesse sentido, Matias (2004, p. 43) assevera que: [...] morrer com dignidade
é morrer da maneira e no momento que se considera mais adequado para si, preservando
sua personalidade e dando uma correta e coerente continuidade, ou melhor, um coerente
término para sua vida, de acordo com o modo como sempre foi conduzida. Dworkin
(2009, p. 280) compartilha do mesmo posicionamento quando ensina que: A morte
domina porque ndo é apenas o comeco do nada, mas o fim de tudo, e 0 modo como
pensamos e falamos sobre a morte a énfase que colocamos no morrer com dignidade
mostra como € importante como a vida termine apropriadamente, que a morte seja um

reflexo do modo como desejamos ter vivido.
3.3- A EUTANASIA NO DIREITO COMPARADO

As legislacdes de grande numero de nagdes tém apresentado preocupacgdo

constante quanto a disposicao do tema da eutanasia em seus ordenamentos juridicos.

Na maioria das nacles latinas a exemplo de paises como Colémbia, Cuba,
Bolivia, Costa Rica, Uruguai, a préatica é vista como uma forma de homicidio
privilegiado, e até como uma auséncia de delito. Paises como Argentina e
Brasil adotam ainda uma postura conservadora e continuam a tipificar o ato
como homicidio, em suas diversas formas (FILHO, 1999, p. 18).

Diferentemente o Uruguai, cujo codigo foi recentemente aprovado, estabelece
0 perd&o judicial nos seguintes termos no seu art. 37: “Os juizes tem a faculdade de
exonerar do castigo ao individuo de antecedentes honestos, autor de um homicidio

efetuado por mével de piedade, mediante stplicas reiteradas da vitima” (FILHO, 1999).

Por outro lado, as legislaces europeias sdo muito mais benevolentes, ora

isentando de qualquer pena a exemplo da Russia, cujo Codigo Criminal data de 1922, ora
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cominando penas atenuadas, como na Inglaterra, Holanda, Suica, Austria, Noruega,
Republica Checa e Itélia, ainda que alguns outros ndo a admitam formalmente, conforme

acontece na Grécia, Franca, Espanha e Bélgica (JUNIOR, 2002).

Em Portugal, h& limitacdo da pena de 06 meses a 3 anos, quando houver
pedido do paciente (Codigo Penal Portugués, art. 134) e, de 1 a 5 anos, quando movido
por compaixao, emocao violenta, desespero ou outro valor de relevancia social ou moral
—art. 133 (JUNIOR, 2002).

Nos territorios do Norte da Austrélia esteve em vigor, de 1° de julho de 1996
a marco de 1997, a primeira lei que autorizava a eutanasia ativa, que recebeu a
denominacdo de Lei dos Direitos dos Pacientes Terminais. Esta lei estabelecia inameros
critérios e precauc@es até permitir a realizacdo do ato eutanasico, no entanto, foi revogada
pelo Parlamento Australiano (JUNIOR, 2002).

A Holanda tornou-se, em 10/04/2001, o primeiro pais do mundo a legalizar a
eutandsia. Apesar dos protestos ocorridos na época, pesquisas indicam que cerca de 90%
dos holandeses apoiaram a eutanasia. Antes da aprovacdo oficial da lei, a eutanasia era
tolerada sob condicdes especiais desde 1997 (CARVALHO, 2003).

Na Suica, o Direito Penal ndo distingue a préatica da eutanasia por um médico
ou ndo. No entanto, um ato desta importancia nunca é qualificado como assassinato. O
Caodigo Penal instituiu em seu art. 114 como homicidio privilegiado aquele que cedendo
a um movel honroso, por exemplo a piedade, d4 morte aquele que faz um “pedido sério e
inequivoco”. Da mesma forma, o seu art. 115, torna passivel de puni¢do a assisténcia ao

suicidio apenas se o autor agiu “movido por um motivo egoista” (JUNIOR, 2002).

Na Franca, a eutanasia é punida pelo Cddigo Penal e pela jurisprudéncia
criminal francesa como homicidio involuntério (assassinato) porque pressupde no plano
juridico a questdo do consentimento da vitima. Em segundo lugar, no plano da politica
criminal, entende-se que a descriminalizacdo da eutanésia apresentaria graves riscos de
supressdo, sob aparéncia médica, de deficientes, de idosos ou de pessoas gravemente
doentes, de quem seria dificil estabelecer uma liberdade e realidade do consentimento
(JUNIOR, 2002).

3.4- AEUTANASIA NO DIREITO BRASILEIRO
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Em seu artigo, Marcdo no Homicidio eutanasico: eutanasia e ortotanasia no
anteprojeto de Codigo Penal, sucintamente descreve o plano histérico do tratamento do

tema abordado no sistema juridico brasileiro, assim dispondo:

Entre nos, seguindo a linha do Cédigo Criminal do Império (1830), o Cédigo
Penal Republicano, mandado executar pelo Dec. 847, de 11.10.1890, nédo
contemplou qualquer disposicdo relacionada ao homicidio caritativo, e
destacou em seu art. 26, c: "N&o dirimem nem excluem a intencéo criminosa,
o consentimento do ofendido, menos nos casos em que a lei s6 a ele permite a
acdo criminal.

Por sua vez, a Consolidacdo das Lei Penais, Codigo Penal brasileiro
completado com as leis modificadoras entdo em vigor, obra de Vicente Piragibe (cf.
Saraiva & Cia. Editores, Rio de Janeiro, 1933), aprovada e adaptada pelo Dec. 22.213, de
14.12.1932, em nada modificou o tratamento legal anteriormente dispensado ao tema,
conforme seu Titulo X, que tratou "Dos crimes contra a seguranca da pessoa e vida" (arts.
294/314). Também ndo estabeleceu atenuante genérica relacionada ao assunto, conforme

se infere da leitura de seu art. 42, ou outro beneficio qualquer.

Como citado:

O Projeto Sa Pereira, no art.130, n. 1V, incluia entre as atenuantes genéricas a
circunstancia de haver o delinqliente cedido "a piedade, provocada por situagao
irremediavel de sofrimento em que estivesse a vitima, e as stplicas", e, no art.
189, dispunha que "aquele que matou alguém nas condi¢des precisas do art.
130, n. IV, descontar-se-a4 por metade a pena de prisdo em que incorrer,
podendo o Juiz converté-la em detencdo. (Hungria, Nelson, p. 125)

No Projeto da Subcomissdo Legislativa (Sa Pereira, Evaristo de Morais,
Bulhdes Pedreira), ja ndo se contemplava expressamente o homicidio compassivo como
delictum exceptum, mantendo-se, entretanto, a atenuante genérica que figurava no inc. IV

do art. 130 do Projeto anterior.

Também o atual Cddigo (Dec.-Lei 2.848/40) ndo cuida explicitamente do
crime por piedade. As alteracdes introduzidas pelas Leis 6.416/77 e 7.209/84 ndo trataram

do assunto em questéo.

O Caodigo Penal Brasileiro Atual (Dec. Lei 2.848/1.940) nao fala em eutanasia
explicitamente, mas em "homicidio privilegiado". Os médicos dividem a pratica da morte
assistida em dois tipos: ativa (com o uso de medicamentos que induzam a morte) e passiva

ou ortotanasia (a omissao ou a interrup¢éo do tratamento).
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Atualmente no Brasil, se um medico realizar eutanasia podera responder por
crime de homicidio, cuja pena de priséo € de 12 a 30 anos, ou, na melhor das hipéteses,
responder por crime de auxilio ao suicidio, que prevé pena de prisdo de dois a seis anos.

No mesmo diploma legal, a Eutanésia passiva, é tipificada como crime de
omissdo de socorro, conforme previsao do artigo 135,

Art. 135. Deixar de prestar assisténcia, quando possivel faze-lo sem risco, a
crianga abandonada ou extraviada, ou a pessoa invalida ou ferida, ao
desamparado ou em grave e eminente perigo; ou ndo pedir, nesses casos
socorro da autoridade publica:

Pena — detencdo, de um a seis meses, ou multa.

Paragrafo Unico. A pena é aumentada da metade, se da omissdo resultar lesdo
corporal de natureza grave, e triplica, se resulta a morte. (Grifo nosso)

A eutanésia e o suicidio assistido, muito embora busquem o mesmo resultado,
ndo se confundem. Nem mesmo pode, o suicidio assistido ser confundido com a inducéo
ao suicidio, com a instigacdo ao suicidio ou com o auxilio ao suicidio, crime tipificado

no artigo 122 do Codigo Penal.

Art. 122. Induzir ou instigar alguém a suicidar-se ou a praticar automutilagdo
ou prestar-lhe auxilio material para que o faca: (Redacdo dada pela Lei n°
13.968, de 2019)

Pena - reclusdo, de 6 (seis) meses a 2 (dois) anos. (Redacdo dada pela Lei n®
13.968, de 2019)

Na eutanasia, 0 médico age ou omite-se e dessa acdo ou omissdo resulta
diretamente a morte. No suicidio assistido, a morte ndo depende diretamente da acdo de
terceiro. Ela é consequéncia de uma acdo do préprio paciente, que pode ter sido orientado

ou auxiliado por esse terceiro.
3.4.1 -PROJETO DE LEI N° 125/96

O projeto n° 125/96 de autoria do senador Gilvam Borges do PMDB do
Amapa, foi o Unico projeto de lei sobre o assunto da legalizacdo da eutanasia no Brasil a
tramitar no Congresso, sem nunca ter sido sequer colocado em votacdo. Entrou na pauta
do Senado Federal em 1996 e foi arquivado em 2013, ap6s tramitar por 17 anos, sem ter

sido votado.

A proposta arquivada, sugere que a eutanasia seja permitida, desde que uma
junta de cinco médicos ateste a inutilidade do sofrimento fisico ou psiquico do doente. O

préprio paciente teria que requisitar a eutanasia. Se nao estivesse consciente, a decisao
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caberia a seus parentes proximos. Nem o senador que prop0s a lei, teve esperancas de que

0 projeto vingasse.

O proprio senador, a época, argumentou que: “essa lei ndo tem nenhuma

chance de ser aprovada".

Segundo o deputado federal Marcos Rolim, a época presidente da Comissédo
de Direitos Humanos da Camara, "ninguém quer discutir a eutanasia porque isso traz
prejuizos eleitorais”. Rolim, que era, naquele momento, do PT galcho, diz que, nos dois

anos em que presidiu a comisséo, jamais viu 0 assunto ser abordado.

Um outro projeto de lei propds que a préatica da ortotanasia virasse lei, mas
ele ainda tramita no Congresso. Trata-se do Projeto de Lei n. 5559, de 2016, que elenca
uma série de direitos dos pacientes, prevé o direito do paciente expressar sua vontade,

quanto a receber ou dispensar cuidados, se submeter ou ndo a tratamentos.

De autoria dos deputados petistas Pepe Vargas (RS), Chico D’Angelo (RJ) e
Henrique Fontana (RS), o projeto aguarda anélise da Comisséo de Direitos Humanos da
Camara desde agosto de 2016 e deve passar ainda por outras comissdes até chegar ao

Senado.
3.4.2 ANTEPROJETO DO CODIGO PENAL

O Anteprojeto do Cédigo Penal alterou dispositivos da Parte Especial do
Cddigo Penal e também comina ao homicidio a pena de reclusédo de 6 a 20 anos. O
mencionado Anteprojeto foi elaborado pela Comissdo de "Alto Nivel" nomeada pelo,
entdo Ministro iris Rezende. O ilustre Ministro Luiz Vicente Cernicchiaro acerca do tema,
assinalou que o Anteprojeto distingue dois tipos de eutanasia — a ativa e a passiva — ja
apreciadas no presente estudo.

A eutanasia passiva, também chamada de eutandsia indireta, eutanasia por
omissdo, ortotanasia ou paraeutanasia, encontra-se tipificada e no dispositivo, hd expressa
excluséo de ilicitude. Portanto, néo é crime deixar de manter a vida de alguém por meio
artificial, se previamente atestada por dois médicos a morte como iminente e inevitavel e
desde que haja consentimento do paciente ou, em sua impossibilidade, de cdnjuge,
companheiro, ascendente, descendente ou irmdo. Pessoa ligada por estreito vinculo de

afeicdo a vitima ndo podera suprir-lhe a anuéncia.

A eutanésia ativa esta estipulada no § 3° do mesmo artigo, que dispde:
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Se o0 autor do crime é cOnjuge, companheiro, ascendente, descendente, irmao
ou pessoa ligada por estreitos lagos de afeicdo a vitima, e agiu por compaixéo,
a pedido desta, imputavel e maior de dezoito anos, para abreviar-lhe sofrimento
fisico insuportavel, em razdo de doenca grave e em estado terminal,
devidamente diagnosticados: Pena - reclusdo, de dois a cinco anos". Art. 121.
§3° CP

Legalmente, é necessario que a pessoa tenha doenca incuravel, esteja numa
condicdo de sofrimento insuportavel e ndo tenha qualquer perspectiva de melhora. E
condicdo a pessoa que quer morrer estar na plenitude das suas capacidades mentais.

O recurso a eutanasia é permitido a partir dos 12 anos, com consentimento
dos pais, sendo que, a falta de qualquer dos requisitos alencados acima, resulta na
qualificacdo de homicidio. Contudo, conforme a Resolugdo 1246/88 que aprovou o art.
66 do Codigo de Etica Médica, a ortotanasia é considerada como procedimento ético sob
0 ponto de vista médico. No entanto, sob o ponto de vista juridico-penal qualquer dessas
formas de matar o paciente, que se encontra angustiado por uma doencga, € criminoso
(NUCCI, 2005, p. 494).
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CAPITULO 4

A EUTANASIA EM ANIMAIS

4.1- CONCEITO

O termo eutanasia em animais segue, em sua quase totalidade, o mesmo

conceito aplicado a eutanasia em humanos.
Desta forma tem-se que:

Eutanasia, do grego “eu” — bom - ¢ “thanatos” — morte -, constitui-se na
pratica de causar a morte de um animal de maneira controlada e assistida para alivio da
dor ou do sofrimento. Enfim, uma maneira baseada em valores humanitéarios de
proporcionar a morte do animal, totalmente sem dor e causando o minimo estresse

possivel.
4.2—- DA REGULAI\/IENTA(;AO

O 6rgao responsavel pela regulamentacéo da eutanasia em animais, no Brasil,
é o Conselho Federal de Medicina Veterinaria, que indica a eutanasia em animais nos
casos de contaminacdo por doencas incuraveis e que estejam em grande sofrimento. O
CFMV, ao mesmo tempo em que indica a eutanasia nos casos supramencionados também
imp0e obrigacdo a pratica, nos casos em que o animal represente um risco a sadde publica

ou de outros animais, a exemplo do portador de raiva.
4.3- QUEM DECIDE

A considerar que em todas as profissdes existem bons e maus profissionais,
nas questdes envolvendo a medicina veterinaria ndo ocorre de forma diferente. Portanto,

importa, e muito, dedicar atencéo ao profissional que esta cuidando do animal.

Além do fato de ndo ter poderes de decisdo acerca do animal, necessitando
portanto da autorizacdo do dono para eventuais tomadas de decisdes, cabera ao medico

veterinario esclarecer sobre o tipo e a gravidade da doenca, 0 método utilizado no
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tratamento, quais medicamentos e exames o mercado disponibiliza, o possivel tempo de
sobrevida, a qualidade de vida que o animal apresentara e, em caso de avango da doenga,

terd a incumbéncia de informar sobre possivel mudanca no quadro de saude do paciente.

Caso chegue ao estagio em que nao haja mais nenhuma opcao de tratamento
eficaz, possivelmente o profissional abordard o tema eutanésia, mas cabera ao dono do

animal decidir, pelo sim ou n&o.

4.4- DO SOFRIMENTO ANIMAL

Do proprietério de animais de estimacdo € esperado que, ao longo da vida
destes, sejam lhes dispensados cuidados capazes de garantir que tenham uma existéncia
longa e de boa qualidade. Portanto, quando o veterinario sugere a eutanasia como a
melhor saida, & muito dificil encarar esta opcdo como mais um gesto de cuidado e de

amor.

Nesse momento, mais que em qualquer outro, faz-se necesséario a confianca e
o0 entendimento entre o dono do animal e o médico veterinario, quanto a decisdo a ser

tomada e ao procedimento a ser adotado.

No entanto, apds andlise da realidade instalada, caso o dono ou tutor do
animal opte por seguir a orientacdo do profissional veterinario e decida pela pratica da
eutanasia, seguir-se-ao cuidados apropriados para que seja feita de forma menos agressiva

para o animal e menos traumatica para o(s) dono(s).

Segundo o Dr. Rafael Fonseca, médico-veterinario da Petz Piracicaba, Clinica
Veterinaria situada na Cidade de Piracicaba-SP: ¢ somente com informacdes claras e de

confianca que conseguimos ter forgas para tomar uma decisdo tao dificil quanto essa”.

No entendimento do Dr. Rafael, no site da PETZ, a eutanasia:

Geralmente, surge como alternativa depois que 0s tutores ja acompanharam
todo o caso, cientes de que a medida esta sendo tomada por ndo haver outra
possibilidade. Entdo, acabam compreendendo, Mesmo assim, o luto €
inevitavel. Reconhece Rafael.

Caberé a clinica veterindria ou ao médico veterinério a prestacdo de um
atendimento acolhedor e humanizado, capaz de fazer entender o alcance da eutanasia

como forma derradeira de aliviar o sofrimento do animal.
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Vale reforcar que tal ocorréncia somente sera valida nos casos em que 0
animal ndo represente ameaca a saude publica. Em casos outros, conforme ja mencionado,

ocorrera a eutanasia compulsdéria de acordo com as regras das autoridades sanitérias.

O médico-veterinario Rafael Fonseca recomenda: “A decisdo deve ser sempre
baseada no bem-estar do pet, quando sabemos que, caso ndo ocorra o procedimento, 0

animal nao tera qualidade de vida e que ndo hé perspectiva de cura”.

O Guia de Boas Préticas para Eutanésia aconselha que a eutansia em animais
deve ser feita em local apropriado, tendo como preferéncia um ambiente tranquilo, que
possa colaborar com a diminuicdo do estresse, do medo e da ansiedade do pet. O CFMV
estabelece que a eutanasia deve ser feita, preferencialmente com o uso de anestésicos
injetaveis ou inalatérios, seguidos, obrigatoriamente, de procedimento para assegurar o

Obito, geralmente com a utilizacdo de agentes quimicos.

De conformidade com as recomendacdes do Dr. Fonseca:

A eutanasia deve ser feita sem que o pet sinta dor ou sofrimento e deve produzir
perda imediata de consciéncia” e que, ap6s a administragdo dos medicamentos
para eutanasia, € imprescindivel que o médico-veterinario faga a checagem dos
sinais vitais, a fim de confirmar a morte.

E por isso que o Guia de Boas Préticas para Eutanasia estabelece que a pessoa
ou equipe executora do procedimento receba treinamentos continuados, além de apoio

psicolégico de tempos em tempos.

Para a familia que perde o seu animal em processo de eutanasia, ja existem
psicologos especializados no luto advindo deste tipo de perda, o que € muito positivo, ja
que a auséncia de reconhecimento por parte de outras pessoas, ndo profissionais da area

de saude, contribui para piorar o quadro.

~

45-DOS CONHECIMENTOS NECESSARIOS A APLICACAO DA
EUTANASIA EM ANIMAIS

A eutanasia animal, atualmente sé pode ser indicada por um médico-
veterinario e, ainda assim, precedida de criteriosa avaliacdo. No entanto, conforme
mencionado acima, cabe ao tutor tomar a decisdo de recorrer ou ndo ao procedimento

eutanasico.

Por se tratar de pratica legalizada, seguir-se-a a transcricao, ipsis litteris, da

normatizagéo vigente:
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O Conselho Federal de Medicina Veterinaria, através da Resolugédo n. 1.000,
de 11 de maio de 2012, dispde sobre os procedimentos e métodos de eutanasia
em animais e da outras providéncias, nos seguintes termos:

O Conselho Federal de Medicina Veterinaria - CFMV -, no uso das atribuiges
Ihe conferidas pelo artigo 16, alinea 'f', da Lei n° 5.517, de 23 de outubro de
1.968, dispde:

Art. 5° E obrigatoria a participacio do médico veterinario na supervisio e/ou
execucdo da eutanasia animal em todas as circunstancias em que ela se faca
necessaria.

Art. 6° O médico veterinario responsavel pela supervisdo e/ou execucdo da
eutanasia devera:

| - possuir prontudrio com os métodos e técnicas empregados, mantendo estas
informagdes disponiveis para fiscalizacdo pelos 6rgdos competentes;

Il - garantir o estrito respeito ao previsto no artigo 4°;
111 - ser responsavel pelo controle e uso dos farmacos empregados;

IV - conhecer e evitar os riscos inerentes do método escolhido para a eutanasia.
4.6- DOS PROCEDIMENTOS E METODOS

O art. 10 da Resolucédo supracitada, determina que a escolha do método a ser
utilizado na pratica da eutanasia animal, dependera da espécie envolvida, da
idade e do estado fisioldgico do animal, bem como dos meios disponiveis para
a contencdo dos mesmos, da capacidade técnica do executor, do nimero de
animais e, no caso de experimentacdo ou ensino, do protocolo de estudo,
devendo ainda o método ser:

I - compativel com os fins desejados e de acordo com o Anexo | desta
Resolucdo;

Il - seguro para quem o executa,;

I11 - realizado com o maior grau de confiabilidade possivel, comprovando-se
sempre a morte do animal, com a declaracdo do Obito emitida pelo médico
veterinario responsavel;

Art. 11. Em situagOes onde se fizer necessaria a indicacdo da eutanasia de
grande nimero de animais, seja por questfes de saude publica ou por questbes
diversas, aqui ndo contempladas, a pratica da eutanasia devera adaptar-se a esta
condicdo, seguindo sempre os métodos indicados para a espécie em questéao,
como previsto no Anexo | desta Resolugéo.

Art. 12. Nas situacdes em que o0 objeto da eutanasia for o ovo embrionado,
deve-se seguir 0 que esta previsto no Anexo | desta Resolug&o.

Art.13. A eutanasia de animais geneticamente modificados (AnGMs) devera
seguir o previsto no Anexo | desta Resolucdo, atentando para o estabelecido
na Resolucdo CFMV n° 923, de 13 de novembro de 2009 e outras legislacBes
pertinentes.

Em sequéncia, a transcri¢do da normatizacdo do CFMV, acerca dos métodos
aceitaveis pelo Conselho:

Art. 14. Os métodos de eutandasia aceitaveis e aceitos sob restricdo encontram-
se listados no Anexo | desta Resolug&o.
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81° Para os fins desta Resolucdo, métodos aceitaveis sdo aqueles que,
cientificamente, produzem uma morte humanitaria, quando usados como
métodos exclusivos de eutanésia.

Art. 16. A ndo observancia das regras e principios definidos nesta Resolucédo
sujeitard o médico veterinario a responder processo ético profissional.

*Em todos os casos, para todas as espécies, os barbitdricos ou outros
anestésicos gerais injetaveis devem:

- ser precedidos de medicagdo pré-anestésica, - ser administrados por via
intravenosa e apenas na impossibilidade desta, por via intraperitoneal, em dose
suficiente para produzir a auséncia do reflexo corneal. Ap6s a auséncia do
reflexo corneal, pode-se complementar com o cloreto de potéssio associado ou
ndo ao blogueador neuromuscular, ambos por via intravenosa.

4.6.1 - METODOS ACEITAVEIS NA EXECUCAO DA EUTANASIA
ANIMAL

Dentre os métodos considerados aceitaveis pelo Conselho Federal de
Medicina Veterinaria - CFMV, por causarem menores danos ou sofrimentos a humanos

e animais, 0s mais comumente utilizados sdo:

- Decapitacdo: Utilizado em pequenos animais de laboratério podendo ser

associado com a eletrocussao.

- Eletrocussdo: A fulminacéo ou eletrocusséo é considerada um método quase

perfeito para realizar a eutanasia devido a sua rapidez.

- Arma de efeito cativo: Provocam destruigdo do tecido cerebral por lamina

ou ar comprimido, normalmente associado ao abate de animais para a producao.

- Arma de fogo: Quando bem utilizado produz morte rapida e indolor, porém
pode ser considerado esteticamente inaceitavel.

- Deslocamento cervical: Utilizados em animais de laboratorio ou de pequeno
porte, preferencialmente sedados facilitando o deslocamento das vértebras e rompimento

do tecido nervoso local.
Métodos quimicos sdo, atualmente, muito utilizados: Assim, tem-se:
Os Métodos Quimicos Inalantes e os Métodos Quimicos ndo Inalantes

Os Inalantes compreendem 0s Anestésicos:
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halotano, isoflurano, sevoflurano; podem ser utilizadas como indutores de
eutandsia. Sua desvantagem esta no alto custo dos equipamentos e farmacos além da

possibilidade dos animais tornarem-se ansiosos e irritados durante a inducéo anesteésica.

Nitrogénio e argbnio: que sdo gases inodoros, inflamaveis, que produzem a
morte por hipoxia cerebral (competicdo com o oxigénio). Ocorrem dificuldades de se

manter um ambiente em concentracdes de oxigénio menores do que 2%.

Mondxido e didxido de carbono: que apresentam custo baixo. Animais jovens
tem maior resisténcia a hipdxia e podem permanecer vivos apds a interrupcdo do
fornecimento do gas. Muitas investigacGes tem sugerido que altas concentracdes de gas
carbénico podem causar sofrimento (dor e aflicdo) aos animais por causa da irritacdo da
mucosa e estimulagdo ventilatdria. Além disso, alguns animais podem apresentar

extraordinria resisténcia ao gas carbonico.
Ainda: Azoto, 6xido nitroso, ciclopropano, cianeto de hidrogénio.
E os Né&o Inalantes que séo:

Barbitlricos: que promovem rapida perda de consciéncia com minimo
desconforto dos animais. O procedimento deve contar com altas concentracfes do
produto e rapida velocidade de aplicacdo. Tais drogas sdo controladas por legislacao
federal. Sdo substancias que mais se aproximam de um agente ideal para eutanasia quando
administrada em altas doses. Deprimem o centro respiratério e vasomotor. A morte é
rapida e suave fornecendo ao clinico e ao proprietario o efeito desejavel do ponto de vista

psicoldgico e humanitério, tdo importante numa préatica desta natureza.

Os barbitdricos podem ser usados na eutanasia de grandes animais, porém no
cavalo produzem considerdvel excitacdo, além de serem economicamente inviaveis

devido a alta dosagem necessaria. Podem promover agonia respiratéria.

Hidrato de cloral: Deve ser empregado somente em grandes animais e de
forma intravenosa, ndo devendo ser aplicado em cées e gatos. Deprimem mortalmente o

centro respiratério e vasomotor.

T-61: Uma combinacdo de trés drogas ndo barbituricas e ndo narcoticas de
acao curariforme. Usado para eutanasia de animais de pequeno e grande porte, de
administracdo endovenosa, devendo haver controle quanto a velocidade de administragédo

da droga de forma ininterrupta. Para que ocorra uma eutanésia a contento, a manipulagéo
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adequada e a contencdo devem seguir critérios especificos para cada espécie animal,
tamanho, domesticacdo, presenca de doencgas e ferimentos dolorosos e o grau de
excitacdo. Os instrumentos, equipamentos, e instalacdes utilizadas para atordoar ou matar
0s animais, devem ser desenhados, construidos e mantidos de modo a obter rapida e
eficazmente os efeitos desejados. Devem ainda ser regularmente inspecionados para

garantir o seu bom funcionamento quando necessario.

Os métodos a serem escolhidos devem constar da relacdo de meios permitidos
pelo Conselho Federal de Medicina Veterindria. Quando da escolha dos métodos
recomendados e aceitos, devem seguir linhas de trabalhos consultadas, obedecendo suas
especificacbes no caso de associagcdes. Seja qual for o método ou agente escolhido para a
inducdo da morte do animal, 0 mesmo s podera ser empregado apés o total conhecimento

de seu mecanismo de acao.
4.7 - DOS IMPACTOS EMOCIONAIS

A grande maioria dos seres humanos apresenta descontrole emocional e até
fisioldgico diante do evento morte. Comumente os medicos ou 0s veterinarios, buscam
ajuda dos psicélogos que sdo, enfim, os profissionais com formacdo adequada a
minimizar o sofrimento daqueles que perderam um ente querido, seja perda humana ou

animal.

Antes mesmo da ocorréncia da morte, ainda no ambiente hospitalar ou na
clinica veterinaria, a atuacdo do psicologo pode se mostrar significativamente benéfica,
posto que o objetivo principal do psicologo hospitalar € minimizar o sofrimento do
hospitalizado e trazer conforto aquele que tem um ente querido em reclusdo hospitalar ou

ao que tem seu animal de estimacao internado em clinica veterinaria.

Um dos principios fundamentais do Codigo de Etica Profissional do
Psicologo impde: O Psicologo baseara o seu trabalho no respeito a dignidade e a
integridade do ser humano. Sendo assim, qual a fungéo do psicélogo frente a um paciente

gue deseja a eutanasia?

Em um quadro de paciente terminal, onde nada mais ha que se fazer, onde
sofrem pacientes, familiares e amigos, caberd ao psicélogo a funcdo de acolher os

familiares, bem como o paciente em sua decisao final, preservando sua dignidade como
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ser humano de conformidade com o que versa o Codigo de Etica Profissional do

Psicdlogo.

Importa ressaltar que, conforme ja mencionado, a decisdo de submeter-se ou
a eutanasia é prerrogativa Unica e exclusiva do paciente, no exercicio pleno de sua
autonomia ou & familia do mesmo, nos casos em que o paciente ja ndo apresente

condicdes fisicas ou psicoldgicas para decidir.

O Brasil adota a pratica da eutanasia em animais como mecanismo de
controle de doencas graves que podem ser transmitidas a outros animais da mesma
espécie, bem como das que podem ser transmitidas ao homem. A morte de um animal de
estimacdo, seja através da eutanasia ou ndo, altera o controle emocional dos seres
humanos dado ao fato de que a relacdo entre 0 homem e os animais domésticos,
principalmente cées e gatos, vem se tornando cada vez mais estreita, em especial nos

casos de humano idoso.

Uma pesquisa levada a cabo no ano de 2016, no municipio de Maringa, no
estado do Paran4, conclui que existem beneficios e riscos na relacéo estreitamente afetiva
entre homem e animal. Os beneficios, conclui a pesquisa, sdo intensos enquanto ha vida
e saude no animal, mas ha riscos de impactos emocionais por ocasido da morte de um
animal querido, quase tdo grande, ou mesmo tdo grande, quanto a perda de um ente
querido humano. Os resultados apontam a presenca de impactos e de emoces intensas

na vivéncia do luto, nos donos de animais mortos através da pratica da eutanasia.
4.8 - DO PROCESSO DE LUTO

Muito embora o processo do luto ndo ocorra somente nos casos de faléncia
da vida, faz-se necessario apresentar o conceito de morte: do ponto de vista da medicina
e das leis, refere-se a cessacdo de toda a atividade cerebral de forma completamente

irreversivel.

A perda de um ente querido provoca diversos sentimentos relacionados com
ador, os quais séo partilhados entre aqueles que apresentavam algum tipo de consideragédo

ou afei¢do para com o falecido.

O compartilhamento dessa dor promove os rituais e o luto, que se apresentam
como forma de ajudar os sobreviventes a retomarem as suas vidas, dando-lhes esperanca

e conforto, apaziguando os medos e lembrando-os de que a vida continua.
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Naturalmente que o comportamento do homem diante da morte ndo se trata
de algo estatico e imutavel. Porém os sentimentos de perda, de dor e de medo, mantiveram
suas posicOes constantes, ja que os homens nunca conseguiram se proteger da visao da

morte e do cadaver.

O luto é caracterizado pelo processo de adaptacdo a uma perda. Normalmente

a perda permanente de alguém, seja pela separacdo ou pela morte.

Para a Psicologia, o processo do luto inicia-se com o choque ocasionado pela
perda que causa uma espécie de inércia, seguido da negacdo ou da busca carregada de

sentimentos como perda da fé, questionamentos e sensacdes de estar junto do ser morto.

Num segundo momento, entram em cena o sofrimento e a inevitavel
consciéncia da desestruturacdo, carreados por sentimentos depressivos de soliddo e de

culpa. Nessa fase o individuo se distancia do seu cotidiano.

A terceira e Gltima fase, apresenta a recuperacdo, onde se experimenta um
sentimento de aceitagdo que permite criar perspectivas futuras, adaptar ao rompimento,
iniciar novas relacbes e comportar-se de forma mais positiva. Nessa fase, a dor aguda

cede lugar a sentimentos de afeto e de tristeza.

A Psicologia ndo restringe o luto somente a presenca da morte, conforme ja
mencionado, mas considera que ele se faz presente em todas as priva¢fes, como por
exemplo, nas rupturas matrimoniais, nos rompimentos de amizades, ou na etapa do
desenvolvimento adolescente\adulto — onde o individuo sente que perdeu a infancia e

todas as suas benesses.

Estudos na &rea reconhecem o luto como sendo um mecanismo inerente a
psique humana e caracterizado por uma instabilidade emocional carregada de diferentes
manifestacBes que vao, desde a agressividade, ao estado de choque. Incluindo, muitas
vezes a depressdo, a raiva, o sentimento de impoténcia e\ou de culpa, a tenséo, 0 cansago

fisico e emocional, dentre outras.

Tais emocdes, no entanto, ndo respeitam um padrdo e podem sofrer variagoes
conforme a idade das pessoas envolvidas na perda, seus contextos culturais, o credo
religioso e a intensidade da fé, suas situacbes econdmicas, suas formas de reagir as
situacOes impostas pelas circunstancias etc. Qualquer alteracdo verificada em qualquer

um desses fatores pode alterar consideravelmente a forma do envolvido lidar com o luto,
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intensificando ou reduzindo seu grau de impacto e sua duracédo. A psicologia ensina sobre
a importéncia de vivenciar esta etapa sem tentar reprimir 0s sofrimentos que poderéo

resultar, no futuro, em algum tipo de patologia.

E impreciso 0 tempo que cada luto gastara para se esvair, mas com o
transcorrer dos dias a dor perderd intensidade, permitindo a retomada da rotina e as

dolorosas lembrancas retornardo em espacos de tempo cada vez mais dilatados.

Considerada por estudiosos e profissionais da psicologia como sendo a tarefa
mais dificil a ser executada, a lida com o luto familiar pode ocasionar uma conjuntura
critica no ambiente, especialmente no que diz respeito aos novos papeis a serem
assumidos pelos membros sobreviventes, ja que as tarefas, antes executadas pelo morto,
deverdo ser realizadas por outro membro da familia. Esse delicado momento podera
causar uma paralisia nos membros da familia, caracterizando o luto deste grupo de

individuos.

Como citado no G1, normalmente o processo do luto passa por fases

denominadas:

choque e descrenga - que ocorre imediatamente ap0s a morte e podera ter a

duracdo de varias semanas;

preocupacdo com a memoria da pessoa falecida — nesse periodo tenta-se
resolver o problema da morte, mas inda ndo se pode aceita-la. Essa fase podera durar de

seis meses a dois anos;

a terceira e Ultima fase apresenta a resolugdo, onde se busca novos sentidos
para a vida. Contudo, salientam que é dificil enquadrar determinados pacientes em
qualquer dessas fases do luto, ja que eles podem passar por todas as fases a0 mesmo
tempo ou simplesmente ndo passar por nenhuma delas. A reacao varia de pessoa

para pessoa, mas ndo ha como evitar o processo do luto.

E consenso entre os estudiosos do comportamento que o primeiro ano que se
sucede a perda é sempre 0 mais dificil, j& que nesse ano a lembranga do falecido sera mais
fortemente presente em datas especificas e que o processo do luto é considerado bem
sucedido e finalizado, quando a pessoa consegue superar a perda (resolucdo\aceitacéo) e

seguir em frente.
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Concordam os estudiosos no entanto, com a existéncia de diferentes maneiras

de vivenciar o luto, dentre as quais exemplificam:

O “luto complicado” — geralmente esse tipo de luto ocorre com pessoas que
perderam ente queridos de forma abrupta e nestes casos a pessoa deixa de realizar tarefas

rotineiras como ir ao trabalho ou supermercado;

0 “luto inibido — ocorre com pessoas que nao expressam reacdes, agem como
se nada tivesse acontecido e lotam a sua agenda de trabalho como forma de negar os
acontecimentos e fugir do processo do luto;

o “luto adiado” — quando as reacdes se manifestam tardiamente;

O conhecimento de que o luto se apresenta de diferentes formas e padrdes
tem importantes implicacdes para ajudar as pessoas a lidar com a perda, pois, embora a
terapia do luto possa ajudar algumas pessoas — principalmente aqueles que apresentam
grande dificuldade de se adaptar a perda — muitas pessoas simplesmente ndo necessitam

de ajuda e irdo se recuperar sozinhas, contando apenas com o tempo.

No processo de luto, o individuo enfrenta uma oscilacdo emocional necessaria
ao seu proprio reequilibrio. Nessas situacfes, as pessoas em vivéncia do luto alteram
emoc0Oes voltadas unicamente para 0 sentimento da perda e nesses momentos vao se
defrontar com as lagrimas, com a dor, véao sentir saudade, olhar fotos, permanecer em
contato com 0s objetos que lembra o seu ente querido, humano ou animal. Em outros
momentos, estardo voltados para a sua propria restauracdo, o que denota, em regra, 0
inicio do fim do luto, e a partir dai procurardo o envolvimento em outras atividades, com

pessoas e com animais. Comumente, € assim que se vivencia o doloroso e inevitavel luto.
4.9 - DAS OPINIOES CONTRA E A FAVOR

Naturalmente que um tema de tamanha complexidade e importancia para o
ser humano, haveria mesmo de suscitar debates significativos entre opinides pré e contra
a préatica da eutanasia. O presente trabalho cuida de apresentar algumas opinides de ambas

as vertentes, sem, contudo, projetar opinido ou se posicionar a favor ou contra

Os que se opdem a legalizacdo da eutandsia, mesmo considerando o
significado da autonomia da vontade e a importancia do alivio do sofrimento, defendem
a vida como um valor maior cuja manutencdo vale qualquer sacrificio. A grande maioria

das opiniBes contrarias tem como base doutrinas religiosas que defendem a vida como
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sendo um presente divino e que somente a divindade poderia dispor dela. Neste contexto,

a autonomia da vontade néo prevalece, sendo simplesmente desconsiderada.

O discurso dos defensores da despenalizacdo ou mesmo da legalizacdo da
eutandsia, tomam por base a ciéncia em sua amplitude, amparando-se inclusive em toda
atecnologia disponivel para manutencéo da vida. E, somente mediante a faléncia de todos
0S recursos, se admite a pratica da eutanasia como forma de pér fim a um sofrimento

insuportavel, em pacientes sem esperanca e sem recursos cientificos de recuperacéo.
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CONCLUSAO

Através da leitura do presente trabalho académico se pode extrair vasto
conhecimento acerca do tema eutanasia, posto que apresenta uma contextualizacdo
historica que remonta ao berco da cultura humana e caminha, cuidadosamente, par e passo

até os dias atuais.

Na jornada descritiva pode-se perceber que a pratica era comumente aceita
em varias culturas e varios povos, e tinha motivacdo sustentada pela tradicdo e por

discursos praticos.

Com a ascensdo das religides cristds, tais praticas foram paulatinamente

sendo censuradas e, finalmente criminalizadas.

Percebe-se, pelo exposto, que algumas poucas vertentes religiosas apoiam a
eutanasia como forma de por fim ao sofrimento insuportavel e de impossivel reverséo e
que, as razdes maiores a impedir a aceleracdo do processo de morrer, ndo sao de cunho
fisioldgico, bioldgico ou clinico, mas sim de naturezas culturais, antropologicas, éticas e,
principalmente religiosas, deixando claro que a eutanasia extrapola a esfera da medicina

e da ciéncia passando a ser um problema a atingir toda a sociedade.

O presente trabalho faz conhecer que, no Brasil, o debate sobre a eutanasia
ndo é enfrentado devidamente. Que a Lei Maior é omissa no trato com o tema e que 0

cddigo penal segue a postura constitucional.

Em alguns poucos paises, conforme restou demonstrado, a eutanasia tem hoje
sua pratica legalizada, muito embora ainda enfrente criticas e manifestacdes de
preconceito. Em outros paises, tolera-se o suicidio assistido como forma de livramento
da dor e do sofrimento intoleravel, isso quando ndo ha mais nenhum recurso a ser

empregado.

No que tange a pratica da eutanasia em animais, fica demonstrado que o 6rgédo
competente para gerar diretrizes orientadoras e fiscalizar a aplicagdo, é 0 CFMV —
Conselho Federal de Medicina Veterinaria. E de responsabilidade do referido Conselho,

definir os métodos, as condigdes apropriadas a aplicacdo, os produtos a serem utilizados
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e os profissionais capacitados para a execucdo. A bem da verdade, ficou claro que a
eutandsia em animais, ao contrario do que ocorre com humanos, ndo enfrenta oposicao

significativa, o que facilita a regulamentacdo e a fiscalizagdo da pratica.

Os pensamentos, tanto dos que sdo favoraveis a legalizacdo da prética da
eutandsia quanto dos que séo contra, mereceram aten¢do do presente trabalho, até como

subsidio para formacéo de opinido daqueles que sdo alheios a questao.

Em sintese, buscou-se apresentar, de forma simples, um dos temas mais
complexos a envolver, ética, religido, ciéncia, leis, emogdes e sentimentos, muitas das

vezes presentes simultaneamente em uma mesmo quadro clinico.

N&o resta duvida que a morte é a Unica certeza que se tem em vida, mas,
conforme restou demonstrado, essa razéo se dissipa quando o fim se apresenta iminente
e todos os valores postos perdem o significado. As acdes passam a ser pautadas, dai em
diante, pelas dores e pelos sofrimentos de todos os envolvidos. E, ap6s o o6bito do
paciente, independentemente da forma de ocorréncia, so restara aos entes queridos a

vivéncia longa, dolorosa e angustiante do luto.
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