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RESUMO

Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura, com o objetivo de analisar a percepgéo
juridica e conceitual dos profissionais e estudantes na area da salde diante da prética da
eutanasia, suicidio assistido, distanasia e ortotanasia. Foi realizado um levantamento
bibliogréafico na base de dados da Biblioteca Virtual de Satde (BVS). Foram encontrados
628 artigos, porém, apenas nove atenderam aos critérios de inclusdo e exclusdo.
Identificou-se quatro nucleos teméticos: como os profissionais conceituam o0s termos
eutanasia, ortotanasia e distanasia; deficiéncia na abordagem da teméatica na formacao
profissional; dificuldades na comunicacéo entre profissionais de satde e familiares e a
percepcdo juridica sobre este assunto. Constatou-se opinides divergentes acerca da
legalizacdo da eutanasia - a maioria dos participantes dos estudos séo contra a legalizag&o.
Conclui-se que é necessario investir mais na educacdo sobre o tema durante a graduagdo
e estimular a comunicacao entre os profissionais de saude e familiares.

Palavras-chave: eutanasia, profissionais de salde, enfermagem.

ABSTRACT

This is an integrative literature review, with the objective of analyzing the legal and
conceptual perception of health professionals and students in the practice of euthanasia,
assisted suicide, dithanasia and orthothanasia. A bibliographic survey was carried out in
the database of the Virtual Health Library (VHL). A total of 628 articles were found, but
only nine met the inclusion and exclusion criteria. Four thematic nuclei were identified:
how professionals conceptualize the terms euthanasia, orthothanasia and dithanasia;
deficiency in addressing the theme in vocational training; communication difficulties
between health professionals and family members; and the legal perception on this
subject. Divergent opinions about the legalization of euthanasia were found - the majority
of participants were against legalization. It is concluded that it is necessary to invest more
in education on the subject during graduation and stimulate communication between
health professionals and family members.

Keywords: euthanasia, health professionals, nursing.

1 INTRODUCAO

A cautela com a dor e sofrimento é decisiva para restaurar a dignidade do ser
humano em um momento critico, como a morte. A medicina se modifica a cada século
que passa - 0s avancos médicos e tecnologicos tém desenvolvido melhorias significativas
na saude, no &mbito de controle e tratamento de doencas, tornando mais raros 0s casos de
morte natural (FELIX et al., 2013).

No atual panorama, surge a necessidade de entender e aceitar o término da vida,
processo decorrente do esgotamento dos esforgos para recuperar a saude do enfermo, que
traz a tona a morte iminente e prevista. A tecnologia e 0s métodos invasivos aumentam a
longevidade, porém, essa sobrevida decorre de prolongamentos desnecessarios e
tratamentos injustificaveis. Os avancos na pratica médica diminuem a mortalidade

mesmo sem garantir a qualidade de vida e dignidade do paciente (COSTA et al., 2019).
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O termo “eutanasia” tem origem etimoldégica no grego: eu (boa)
e thanatos (morte), identificada por Francis Bacon como nobre dever médico que
consistia em aliviar o sofrimento nos cuidados a pessoa em processo terminal. Porém, a
partir do século XX, definiu-se a conotacéo negativa do termo, distorcendo sua definicdo
de “boa morte” e empregando uma nova definicdo semantica, que diz respeito a pratica
do profissional de satde provocar a morte do enfermo (SILVA et al., 2016)

A Holanda foi o primeiro pais do mundo que legalizou a eutanasia, em 2002,
impulsionando outros paises a repensarem e legalizarem a acdo, como o Canada, em
2015. Estes paises legalizaram e regulamentaram as préaticas para acelerar o processo de
morte nos casos de condi¢cGes médicas irreversiveis, com sofrimento constante e que ndo
pode ser curado ou aliviado. Em alguns paises, como Bélgica e Colémbia, a eutanasia
também pode ser realizada em pacientes com sofrimento fisico ou mental insuportavel
(BRANDALISE et al., 2018).

No Brasil, a eutanasia é proibida legalmente, podendo caracterizar crime penal,
mesmo com autorizacdo do paciente. O Art. 1° da Resolugdo 1.805/06 do Conselho
Federal de Medicina e o Cadigo de Etica Médica de 2010 autorizam médicos a limitarem
ou suspenderem procedimentos e tratamentos que prolonguem a vida do doente em fase
terminal. O Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, Resolucio n° 311/2007
do Conselho Federal de Enfermagem estabelece como principio fundamental o respeito
a vida, a dignidade e aos direitos do individuo, incluindo a fase de morte e p6s-morte e,
no Art. 29, proibe a participacdo em qualquer ato que antecipe a morte do paciente,
permanecendo o cuidado de Enfermagem para conferir conforto, alivio da dor e dignidade
ao corpo que sofre. De acordo com o Cadigo de Etica Médica (2010), a ortotanasia é a
pratica correta, juntamente com os cuidados paliativos e a autonomia do paciente
(SANTOS et al., 2016).

O conceito de ortotanasia propde uma morte digna ao paciente, a qual deve ocorrer
no momento certo, havendo a preservacdo da dignidade, o controle da dor e apoio
psicologico. (SANTOS et al., 2016). E a ndo-realizacdo de acdes obstinadas, e mesmo
fateis, que visam prolongar a morte do paciente cuja doenca de base insiste em avancar
ocasionando a faléncia progressiva das func@es vitais. Trata-se de um conceito ligado aos
cuidados paliativos (SANCHES y SANCHES; SEIDL, 2013).

Cuidados paliativos sdo os tratamentos prestados aos individuos cuja doenca néo
tem cura. Esta pratica é focada no cuidado integral e se aplica ao paciente e seu entorno,

que adoece e sofre junto — familiares, cuidadores e equipe de saide (GOMES, OTHERO,
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2016). O tratamento paliativo vai além da definicdo de ortotanasia e se baseia em
principios filoséficos que tencionam o alivio dos sintomas e desconfortos, mantendo a
qualidade de vida até o fim, de modo que a morte ocorra de forma natural, e prestando
atencdo a familia no processo de luto, como parte da unidade de cuidados apds a morte
(SILVA et al., 2016).

A prética dos cuidados paliativos é feita através de uma equipe multidisciplinar, e
a atuagdo do enfermeiro nesses cuidados é essencial. Neste sentido, é necessario pensar
na atuacdo da equipe de enfermagem no ambito interdisciplinar, de modo que o
enfermeiro possa ajudar o paciente em seu processo de morrer, tendo como meta
preservar a dignidade e promover o alivio do sofrimento (SILVA et al., 2016).

Com o grande desenvolvimento da ciéncia, nota-se que 0 receio nao é mais
contrair uma doenga que ocasione a morte, e sim a questdo do sofrimento. Prolongar a
vida de um enfermo incuravel por meios artificiais e desproporcionais pode transformar
a morte em um processo longo e sofrido. Desta forma, o debate sobre uma morte digna
vem ganhando muito espaco dos debates no ambito juridico e cientifico. E um tema
complexo e controverso que esta diretamente ligado aos direitos fundamentais do
individuo (BRANDALISE et al., 2018).

Diariamente, os profissionais de satde encaram a morte. Assim, dilemas éticos,
que envolvem questdes de eutanasia, distanasia e ortotanasia, ressaltam a importancia de
se analisar o que os profissionais de salde pensam a respeito. Sendo assim, este estudo
apresentou como objetivo analisar as evidéncias cientificas sobre a percepc¢éo juridica e
conceitual dos profissionais e estudantes na area da satde diante da pratica da eutanasia,

suicidio assistido, distanasia e ortotanasia.

2 METODO

Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura embasada no método de
Whittemore e Knafl, que permite a sintese de multiplos estudos, facilitando a analise das
informacGes produzidas e conclusGes gerais a respeito de uma area de estudo (ONET]I et
al., 2017). Este estudo seguiu as fases: formulacéo e identificacdo do problema, coleta de
dados, avaliacdo dos dados, analise e interpretacdo dos dados coletados e apresentagédo
dos dados.

Na primeira etapa, foi realizado um aprofundamento teérico sobre a eutanasia
chegando-se a questdo norteadora da pesquisa “Qual a percepgao dos profissionais da

saude sobre os aspectos juridicos e conceituais da eutanasia?”. Na segunda fase, realizou-
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se 0 levantamento bibliografico atraves de buscas nas bases de dados da Biblioteca Virtual
de Saude (BVS). A busca de dados ocorreu em setembro e outubro de 2020. Na primeira
busca, para restringir a amostra, foi empregado o operador booleano and, junto com os
termos selecionados: Eutanasia and Enfermeiros, resultando em 416 artigos. Apds aplicar
os critérios de inclusdo: artigos disponiveis na integra, no periodo de 2010 a 2020, no
idioma portugués; e os critérios de exclusdo: artigos duplicados e artigos de revisdo de
literatura, restaram cinco artigos. Na segunda busca, foi empregado o operador booleano
and junto com os termos: Eutanasia and Profissionais de salde, resultando em 212
artigos. Apos aplicar os mesmos critérios de inclusdo e exclusdo usados na primeira
busca, restaram quatro artigos, totalizando uma amostra de nove artigos.

Na terceira fase, os trabalhos encontrados foram analisados quanto a qualidade
dos dados (consisténcia, clareza e assertividade das informacdes disponiveis) e se
estavam relacionados ao problema de pesquisa, mantendo a amostra de nove artigos.

A quarta fase, de analise dos dados, considerou as etapas de redugédo dos dados,
tabulacdo, comparagdo e verificacdo. Os dados foram extraidos por meio de um
instrumento proprio, contendo informagdes sobre autores, ano de publicacdo, bases de
dados e periodicos, método de estudo, amostra populacional método de coleta de dados e
analise de dados. Na quinta e ultima fase, foram apresentadas conclusdes da revisao
integrativa, juntamente com reflexdes das autoras.

N&o houve a necessidade de submissio ao Comité de Etica em Pesquisa (CEP),
pois trata-se de uma pesquisa bibliografica na qual as fontes sdo de dominio publico.

As figuras 1 e 2 abaixo sdo fluxogramas que ilustram como foram realizados o

levantamento de dados e a selecdo da amostra.
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Figura 1- Fluxograma sobre a Busca 1 do levantamento de dados. Fonte: Autoria Prépria.

BUSCA 1

Eutanasia and enfermeiros

416 ARTIGOS a

ApOs aplicar os critérios:
- Inclusao: artigos disponiveis na integra,
eutanasia and no periodo de 2010 a 2020, no idioma
enfermeiros portugues.
-Exclusao: artigos duplicados e artigos de
revisao de literatura

5 ARTIGOS

Amostra

Busca com descritores

__________________

Foram excluidos da
amostra:

LILACS BDENF
'3 artigos 4 artigos,

__________________

I

I

|

1 2 artigos de revisao de
: literatura

I

2 artigos por duplicidade

Figura 2- Fluxograma sobre a Busca 2 do levantamento de dados. Fonte: Autoria Prdpria.

BUSCA 2

Eutanasia and Profissionais de Saude

212 ARTIGOS a

ApOs aplicar os critérios:
- Inclusao: artigos disponiveis na integra,

eutanasia and no periodo de 2010 a 2020, no idioma
profissionais de saude portugues.

4 ARTIGOS

Amostra

Busca com descritores
-Exclusao: artigos duplicados e artigos de
revisao de literatura

Foram excluidos da
Base de Dados

I I

: : amostra:

| l 6 artigos de revisao de
: LILACS : literatura

! 5 artigos : 1 artigos por duplicidade

__________________

3 RESULTADOS E DISCUSSAO

Para melhor compreensao do leitor e discusséo dos resultados, o perfil dos artigos
selecionados para a realizacdo desta pesquisa esta apresentado no Quadro 1. Para a
descricdo do perfil da literatura selecionado, foram utilizados: autores, ano de publicacéo,
periddico, tipo de estudo, a forma de coleta de dados e tipo de analise de dados da amostra

selecionada.
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Quadro 1 — Descricédo do perfil dos artigos selecionados para a revisao integrativa de literatura.
Autores Ano Pericdico Método estudo Amostrado Coleta de Analise dos
pub. estudo dados dados
Camila Maria Estudo do tipo
Pereira Rates, 2010 Revista descritivo e 140 académicos Questionério Anélise
Juliana Dias Reis Bioética exploratorio, de de enfermagem descritiva
Pessalacia abordagem quantitativa
Kamila Vieira
Ribeiro, Maria Anélise de
Cidney da Silva Contetdo do
Soares, Chirlaine Enfermacem Pesquisa exploratoria, | 13 participantes tipo
Cristine 2011 g descritiva, com (10 enfermeiros | Entrevista Categorial
em Foco o 1 A
Gongalves, Izaura abordagem qualitativa. 3 médicos) Tematica
Raquel Nogueira proposta por
Medeiros, Geane Bardin
Silva
Marcio Kist
Par-uanello, Revista Questdes
Graziele Gorete A -
Enfermagem L 12 académicos durante Andlise
Portella da 2012 Relato de experiéncia . - -
Centro Oeste de enfermagem Discussao descritiva
Fonseca, Caren . o
. Mineiro Tematica
Franciele Coelho
Dias
Maria Liz Cunha
de dOeI I(\g?:\r/%i rliunl REME Estudo com caréter Técnica de
. Revista exploratorio-descritivo, | 31 académicos Roda de Anélise de
Cavalcanti, 2014 S ;
; Mineira de com abordagem de enfermagem Conversa Conteldo
Vicente Paulo o .
. Enfermagem qualitativa. Bardin
Alves, Aline
Costa da Silva
Meire Marques
Guimaraes,
Marina Andrade Método do
Ferreira de Revista Estudo transversal, do | 20 participantes Discurso do
Carvalho, 2016 | Enfermagem tipo descritivo, com (10 médicos 10 Entrevista L
X . . Sujeito
Ivandira Anselmo UERJ abordagem qualitativa. enfermeiros) -
A Coletivo
Ribeiro Simdes,
Rogério Silva
Lima
Julia Messina 21 par:uglpantes
. . (8 médicos, 3
Gonzaga Ferreira, Revista .
. S enfermeiros, 3 -
Juliana Brasileirade | Trata-se de um estudo S . Analise de
L . 2018 ~ = nutricionistas, 3 Entrevista ,
Luporini Nascime Educacéo qualitativo. - contelido
Ly s fisioterapeutas,
nto, Flavio César Médica L
. 10 técnicos de
de Sa
enfermagem)
10 participantes
(assistentes
Melisse Eich, soctas,
Marta Inez . - psmpl_ogos, Softh_are c~1e
. Pesquisa exploratério- médicos, organizacao
Machado Verdi, Interface o, . . -
: . 2018 descritiva de técnicos de Entrevista e anélise de
Mirelle Finkler, (Botucatu) L
abordagem qualitativa. enfermagem, dados
Pedro Paulo f A e
armacéuticos, qualitativos

Scremin Martins

nutricionistas,
enfermeiros e
fisioterapeutas)
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Vitor 354
Bastos Brandalise participantes
, Aline Trata-se de pesquisa (enfermeiros, -
Pertile Remor, 2018 Revista descritiva e transversal, | farmacéuticos, Questionério eg;;lsl'[siﬁa
Diego Bioética com abordagem médicos, descritiva
de Carvalho, quantitativa. psicélogos,
Elcio técnicos em
Luiz Bonamigo enfermagem)
Amanda
Aparecida Alves
Silva, Fernanda
Kelly Mendes
Pestana, Fernanda -
23 participantes
Cardoso Rocha, . . g
Pesquisa de carater (médicos,
Bruna Roberta . . . -
. . Revista retrospectivo, enfermeiros, . Andlise de
Meira Rios, Artur | 2020 s o L. Entrevista ,
. . Bioética descritivo, com técnicos de contetido
Almeida Aquino, o
x - abordagem qualitativa. enfermagem e
Jodo Fabio -
fisioterapeutas)
Gongalves
Sobrinho, Joyce
Micaelle Alves,
Alvaro Parrela
Piris

Dos nove trabalhos incluidos no estudo, todos se encontram publicados em lingua
portuguesa e em periddicos brasileiros. Dentre eles, 44,4% (04) foram publicados entre
0s anos de 2010 a 2015 e 55,6% (05) foram publicados de 2016 a 2020.

Na forma da coleta de dados, cinco (55,6%) escolheram a entrevista, dois (22,2%)
escolheram o questionario e dois (22,2%) escolheram outras formas de coletar dados.

No que concerne ao local de publicacdo, cinco (55,6%) foram publicados em
Minas Gerais, dois (22,2%) foram publicados em Santa Catarina, um (11,1%) em S&o
Paulo e um (11,1%) fora publicado em Brasilia. Nota-se o maior nUmero de estudos
publicados na regido sudeste do pais, que pode ser devido ao maior nimero de programas
de pds-graduacéo existentes nestes locais.

Os artigos analisados para realizar o presente estudo contaram com uma amostra
de 630 participantes ao total, sendo 183 (29%) académicos de enfermagem, os outros 447
participantes variaram entre enfermeiros, assistentes sociais, psicologos, médicos,
técnicos de enfermagem, farmacéuticos, nutricionistas e fisioterapeutas.

A analise dos resultados possibilitou identificar quatro ndcleos tematicos: como
os profissionais conceituam 0s termos eutandsia, ortotanasia e distanasia; deficiéncia na
abordagem da tematica na formacdo profissional; dificuldades na comunicacdo entre

profissionais de satde e familiares e a percepcao juridica sobre este assunto.
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4 CONCEITOS

Quando se debate sobre a eutanasia, varios termos sdo associados, como a
ortotanasia e distanasia. Em relacéo a eutanésia, esta foi conceituada como o uso de meios
que procuram dar morte sem sofrimento a um doente incuravel (GUIMARAES et al.,
2016). Os artigos de Oliveira et al. (2014) e Ribeiro et al. (2011) diferenciam a eutanasia
voluntaria e involuntaria. A primeira corresponde a morte provocada consentida pelo
paciente. Ja a involuntéria é a morte impelida sem o consentimento do paciente.

Os trabalhos de Parcianello et al. (2012) e Brandalise et al. (2018) destacam outro
conceito denominado suicidio assistido como sindnimo da eutanésia. Rates e Pessalacia
(2010) afirmam que a grande diferenca entre a eutanasia e o suicidio assistido é quem
realiza o ato, ja que na eutanasia é realizado o pedido para que alguém execute a acdo que
conduzird o paciente a morte, e no suicidio assistido é o préprio paciente que concretiza
0 ato, embora precise de ajuda para realiza-lo.

Rates e Pessalacia (2010), Ribeiro et al. (2011), Parcianello et al. (2012), Oliveira
et al. (2014), Ferreira et al. (2018), Silva et al. (2020) trazem defini¢cdes de ortotanasia.
Este conceito, de acordo com os autores, significa morte em seu tempo certo; é a
suspencdo de tratamentos que prolongariam a vida do paciente de forma artificial,
aplicando apenas os cuidados paliativos para evitar a dor. E considerado um processo de
humanizacdo da morte e de alivio da dor, sem promover mais sofrimentos a pessoa no
fim da vida.

Os artigos de Ribeiro et al. (2011), Parcianello et al. (2012), Oliveira et al. (2014),
Guimardes et al. (2016), Ferreira et al. (2018) e Silva et al. (2020) descrevem a distanasia.
A distanasia foi conceituada como o procedimento que prorroga a morte; é a tentativa de
adiar a morte a qualquer custo, utilizando tecnologias para evita-la, mesmo que isso traga
dor e sofrimento desnecessarios. A distanasia é vista como 0 oposto da eutanasia. As
medidas de suporte primérias para a recuperagdo da salde, como a reanimacéo cardiaca
e respiracao artificial séo vistas como inapropriadas e mas condutas quando aplicadas em
pacientes que requerem cuidados paliativos, sem nenhuma esperanca de restaurar a satde,
segundo Ribeiro et al. (2011) e Ferreira et al. (2018).

Deficiéncia na formacéao profissional
Um aspecto preocupante notado é o fato de algumas instituicdes ndo abordarem
com profundidade essa temética. Os nove artigos do estudo revelaram deficiéncia no

conhecimento. Académicos e profissionais de salde revelaram desconhecer ou conhecer
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parcialmente os significados dos termos como eutandsia, distanasia e ortotanasia
(GUIMARAES et al., 2018).

Fica evidente a caréncia de preparo durante a formacdo e a necessidade de
educacgdo continuada para lidar com situagdes envolvendo o fim da vida, sofrimento e
mau progndstico. Acredita-se que a falta de preparacdo bioética do profissional de saide
é um dos principais fatores para proporcionar as situacdes de desgaste emocional e
despreparo para tomar decisGes conjuntas sobre como delinear a abordagem terapéutica
dos pacientes, gerando prejuizos no cuidado dos pacientes que precisam de apoio
emocional (FERREIRA et al., 2018).

Comunicacao entre equipe, paciente e familia

No artigo de Ferreira et al. (2018), foi evidenciada a falta de comunicacdo entre a
equipe médica com o restante da equipe. Foi descrito que apenas 0os medicos participam
do processo de decisdo de condutas terapéuticas, e os enfermeiros, técnicos,
fisioterapeutas e nutricionistas envolvidos no cuidado apenas aplicam a conduta definida
pela equipe médica, sem espacgo para discutir essa decisdo. Este estudo também indicou
que a falta de comunicagdo faz com que os profissionais de diferentes turnos tomem
condutas diferentes do que foi estabelecido no turno anterior, prejudicando o cuidado
integral do paciente.

O trabalho de Silva et al. (2020) ressaltou a importancia da opinido do paciente na
decisdo sobre como os profissionais de salde devem proceder durante o seu estado
terminal. Uma percepcdo muito importante, pois valoriza a opinido de quem esta
recebendo os cuidados, demonstrando respeito e humanizacdo no tratamento. O modelo
assistencial visa ao cuidado humanizado e de forma integral, devendo ser respeitados a
autonomia do paciente e seu direito de escolha, de aceitar ou ndo os tratamentos,
possibilitando sua participacdo na fase deciséria, tratando-o com dignidade e integridade.
Esse aspecto nos faz refletir se as equipes respeitam a autonomia dos pacientes durante a
internacdo e também se consideram os desejos do paciente ou da familia no que se refere

ao tratamento oferecido.

Percepcao juridica
Através da ética, é possivel discernir o certo do errado, o0 que se pode fazer e o
gue ndo se pode, a €tica atua como um manual para as condutas humanas. Segundo

Ribeiro et al. (2011), é necesséria a existéncia de leis para controlar e restringir as acoes,
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porque a natureza humana é egoista e tende a usar metodos violentos afim de tirar proveito
dos mais fracos. Questiona-se até que ponto o ser humano pode decidir quanto a propria
vida, escolhendo 0 momento de termina-la.

Brandalise et al. (2018) evidencia um argumento chamado de “ladeira
escorregadia”, segundo o qual a legalizagdo da eutanasia tornaria dificil proteger os
individuos vulneraveis, como deficientes e idosos, de erros e abusos. Entretanto, os paises
onde a eutanasia é legalizada possuem rigorosos critérios de seguranga para proteger 0s
pacientes de forma adequada contra 0s erros.

A eutanasia € legalizada em diferentes paises, porém ainda provoca grandes
debates e controvérsias na sociedade pois, de um lado, enaltece-se o direito a vida e, do
outro, questiona-se o ato. Na Holanda, em Luxemburgo e no Canada, a eutanasia e
suicidio-assistido sdo legalizados para pacientes em condicdes irreversiveis. Na Bélgica
e Colémbia, a eutanasia também é legalizada em casos de sofrimento fisico ou mental
insuportaveis. Nos Estados Unidos, alguns estados permitem o suicidio assistido para
pacientes com o progndstico de, no maximo, seis meses de vida. Na Suica, o suicidio
assistido é praticado por organizacgdes sem fins lucrativos, porque néo ha leis que proibam
essa pratica, porém, ndo é aceitdvel quando feito com o intuito de aliviar gastos
financeiros da familia ou liberar leito para outro paciente (BRANDALISE et al., 2018).

No Brasil, artigo 5° da Constituicdo Federal o direito a vida é tido como um direito
fundamental do ser humano e deve ser preservado, sendo a eutanasia caracterizada como
crime de homicidio tipificado no artigo 121, paragrafo 1° do Cddigo Penal Brasileiro,
contrariando a tendéncia de despenalizacao da pratica, compreendendo como “conduta
comissiva ou omissiva de terceiro que cessa a vida de pacientes acometidos por doengas
graves fisicas ou psiquicas” (BARBOSA E LOSURDO, 2018, p. 167), cuja legaliza¢do
encontra grandes obstaculos em razao da preservacgédo do direito a vida. Com a alteracao
da parte geral do Codigo Penal, houve diminuicdo de pena do homicidio privilegiado (art.
121, 81°), o que vem sendo utilizado nos casos de eutanasia configurada, o qual prevé a
possibilidade de reducdo da pena pelo juiz de um sexto a um terco, se praticado por
motivo de relevante valor moral ou social. Deste modo, estamos diante de uma
possibilidade do magistrado entender que se trate de homicidio piedoso, aplicando a
apenas reducdo a pena e ndo despenalizacdo da conduta.

Importante mencionar que tramita no Senado Federal o Projeto de Lei n.
236/2012, chamado de Projeto do Novo Cddigo Penal, que trata da eutanasia com

aplicacdo de pena mais branda, vejamos:
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Art. 122. Matar, por piedade ou compaixdo, paciente em estado terminal,
imputdvel e maior, a seu pedido, para abreviar-lhe sofrimento fisico
insuportavel em razdo de doenca grave: Pena de prisdo de dois a quatro anos.
§1° O juiz deixara de aplicar a pena avaliando as circunstancias do caso, bem
como a relacdo de parentesco ou estreitos lacos de afeicdo do agente com a
vitima.

O artigo 122, § 2° do Projeto de Lei n. 236/2012, prevé a excluséo de ilicitude
quando se tratar de ortotanasia, ou seja, descriminaliza¢do da conduta:

§2° Nao ha crime quando o agente deixa de fazer uso de meios artificiais para
manter a vida do paciente em caso de doenca grave irreversivel, e desde que
essa circunstancia esteja previamente atestada por dois médicos e haja
consentimento do paciente, ou, na sua impossibilidade, de ascendente,

descendente, cdnjuge, companheiro ou irméo.

No artigo 1° do da Resolugédo n. 1.805/06 do Conselho Federal de Medicina, é
permitido ao médico limitar ou suspender procedimentos que prologuem a vida do doente
em fase terminal, respeitada a vontade da pessoa ou de seu representante legal. No caso
pratica-se a ortotanasia, na qual o processo de morte ndo é adiantado nem postergado,
mas segue seu curso natural (FERREIRA et al., 2018).

O Conselho Federal de Medicina (CFM) no Brasil, dispde, na Resolucéo
1.995/2012, sobre as Diretivas Antecipadas Da Vontade (DAV), que apontam as
preferéncias do paciente caso adoeca e ndo consiga se manifestar. Por meio do DAV, o
paciente pode comunicar como deseja ser tratado quando estiver incapacitado de tomar
decisdes, principalmente em condicdo de morte. Porém, a resolucdo nao permite a
eutanasia (SILVA et al., 2020).

O estudo de Brandalise et al. (2018) obteve alta taxa de concordancia para a
eutanasia e o suicidio assistido em pacientes portadores de doencas terminais, porém, a
concordancia foi menor em casos de doencas neurodegenerativas progressivas, € menor
ainda em casos de tetraplegia. Nos artigos de Ribeiro et al. (2011) e Guimardes et al.
(2016), houve unanimidade entre os profissionais que discordaram da pratica da
eutanasia, uma vez que € considerada crime de acordo com a lei brasileira.

Nota-se um postura mais progressista do ordenamento juridico brasileiro com o
projeto do Novo Cddigo Penal que coaduna com a postura de diversos outros paises no
mundo, contudo, os debates da eutandsia “estdo impregnados de fatores religiosos,

culturais, morais e filosoficos, o que acaba ndo somente por acalorar os debates, como
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também dificulta a assepsia do trabalho de juristas” (BARBOSA E LOSURDO, 2018, p.
175). Por vezes, 0 que se busca na eutandsia € um alento aos que vivem a margem da

dignidade da pessoa e da felicidade de viver.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Os trabalhos analisados neste estudo possibilitaram refletir sobre quatro nucleos
tematicos: como os profissionais conceituam 0s termos eutanasia, ortotanasia e
distanasia; deficiéncia na abordagem da tematica na formacdo profissional; dificuldades
na comunicacao entre profissionais de satde e familiares; e a percepcao juridica sobre
este assunto. Existem muitas discussdes envolvidas, visto que o processo de cuidar
envolve situagdes entre vida e morte, conforto e dor, entre outros.

A educacdo parece ser um elemento-chave para o cuidado em salde, dado que a
fundamentacéo tedrico-pratica seria uma solucdo efetiva para grande parte dos desafios
que os profissionais de satide enfrentam. E indispensavel a inclusio de uma formagio
académica e educacgdo continuada voltada para a terminalidade da vida e habilidades de
comunicacgdo com a familia e equipe. Essa formacdo possibilitaria que os profissionais de
salide estivessem mais aptos a lidar com a questé@o de morte, para atuarem de forma coesa,
cuidando da salde do paciente de maneira integral e preservando também sua saude
mental.

Observou-se, por meio das publicacdes que, no Brasil, o discurso dos profissionais
entrevistados evidencia opinides divergentes, por vezes favoraveis e outras contrarias a
eutanasia. Porém, ficou evidente que a maioria dos participantes dos estudos utilizados
para esta revisao se posicionaram contra a eutanasia.

Uma limitacdo que este trabalho apresentou foi a escassez de estudos recentes
sobre o tema. Faz-se necessario o desenvolvimento de novos e mais complexos estudos e
pesquisas cientificas e juridicas acerca da eutanasia, distanasia, ortotanasia e suicidio

assistido.
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