I CONGRESSO PAULISTA DE DIREITO MEDICO DO CREMESP
, ; MAIO/2018 i
EUTANASIA E SUICIDIO ASSISTIDO — ANALISE DA LEGISLACAO INTERNACIONAL [ES

/ -
o Al CHh




globo.com o1

globoesporte gshow famosos & etc ' videos ASSINEJA MINHA CONTA E-MAILv |ENTRAR >

= MENU Gl BEM ESTAR Q BUSCAR

Cientista David Goodall, de 104 anos,
morre na Suica apos suicidio assistido

Pesquisador afirmava que sua qualidade de vida havia piorado muito com a idade. Ele ouviu 9°
sinfonia de Beethoven apds injecdo letal e caiu no sono minutos depois, informa clinica.
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. 6 em casa 10 cidadios nao se
m - Nem os debates sobre a reforma da

Previdéncia tém levado os brasileiros a pensar prep aram para a aposentadorla.
em garantir uma velhice tranquila. Seis em
cada 10 cidaddos ndo se preparam para a . .
L oseritadnsta. Rass realitodie & sininsiler 2. Sociedade altamente consumista/

entre os mais jovens. No grupo com idade de imediatista_
16 a 24 anos, oito em cada 10 ndo poupam para
deixar de trabalhar sem ter uma queda na

7T 2 fomlr pars qurcer e renda. Os dados fazem parte de levantamento 3. Auséncia do conceito de “valor” da
T (foto: Minervino Junior/CB/D.A. Press. ) realizado pelo Instituto Parand Pesquisa, a ., d
5 pedido do Estado de Minas. No pais das vida.

desigualdades, mesmo os mais escolarizados ndo fazem planos para o
momento de deixar o mercado de trabalho. Entre os entrevistados que
tém ensino superior, seis em cada 10 ndo fazem economia para usufruir
durante a inatividade.
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Terminalidade da Vida - Paciente Terminal.

= Presenca de uma doenca avangada, progressiva e incuravel,
= Falta de possibilidades razoaveis de respostas a tratamentos especificos;
= Presenca de intimeros problemas ou sintomas intensos, multiplos, multifatoriais;

= Grande impacto emocional no paciente, familia e equipe de cuidados, estritamente
relacionado com a presenca explicita ou nao da morte;

= Prognostico de vida inferior a 6 meses.

= A denominagio paciente em fim de vida ¢é utilizada para delimitar o periodo de
aproximadamente 72 horas antes da ocorréncia da morte.
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ATO PELA MORTE DIGNA

= Conceitos importantes:

= Futanasia: “boa morte”. pratica pela qual se abrevia a vida de um enfermo incuravel de maneira
controlada e assistida por um especialista.
= ativa: conta com 0 tragcado de acdes que tém por obf'etivo por término a vida, na medida em que ¢
planeada e negociada entre o doente e o profissional que vai levar e a termo o ato.
= Ppassiva: nao provoca deliberadamente a morte. Sao cessadas todas e quaisquer agdes que tenham
por fim prolongar a vida, ainda que isto seja possivel tecnicamente.
= Ortotanasia: Morte natural ou ao morte ao seu tempo. Evita-se a interferéncia da ciéncia,
permitindo ao paciente uma morte digha, sem sofrimento, deixando a evolucao e percurso da doenga.
= Suicidio Assistido: o proprio doente provoca a sua morte, ainda que para isso disponha da ajuda de
terceiros.
= Distanasia: “obstinagao terapéutica”. Devem ser utilizadas todas as possibilidades para prolongar a
vida de um ser humano, ainda que a cura niao seja uma possibilidade e o sofrimento se torne
demasiadamente penoso.
= Mistanasia: a morte miseravel fora e antes do seu tempo. (morte social).
= Cuidados paliativos: uma abordagem ou tratamento que melhora a qualidade de vida de pacientes
e familiares diante de doencas que ameacem a continuidade da vida. (OMS).
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=Experiéncia internacional:

=Futanasia (homicidio piedoso):
=Belgica — cuidados paliativos prévios a eutanasia.
=Uruguai - codigo penal (homicidio piedoso).
=Colombia - regulamentacao federal — prognostico de 6 meses de vida.
= Austria — codigo penal — eutanasia passiva.
=Alemanha (interpretaciao legal duvidosa — eutanasia passiva)
=Australia (Estado de Victoria —19/06/2019).

=Suicidio Assistido:
=Estados Unidos (Montana, Oregon, California, Vermont, Washington, Colorado, Havai)

Suica — Decisao da Corte Federal - Codigo Penal permite o auxilio ao suicidio assistido, exceto por
“razoes egoisticas”.

=Canada (morte medicamente assistida)

=Suicidio Assistido e Futanasia:
*Holanda

=Luxemburgo — ha uma lei especifica sobre cuidados paliativos
=Cidade do México — Constituicao de 2017 (direito a morte digna).
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=Colombia:

=i. a prevaléncia da autonomia do paciente;

=ii. celeridade, vez que o direito de morrer dignamente nao pode ficar suspenso no tempo;

=iii. oportunidade, posto que a vontade do sujeito deve ser cumprida no tempo certo, sem que se
prolongue excessivamente seu sofrimento;

=iv. imparcialidade e neutralidade dos profissionais de satide na aplica¢ao dos procedimentos de forma a
tornar mais efetivo o direito de morrer dignamente e que suas posicoes pessoais nao se sobreponham as
do paciente, mas garantindo-se ao médico o direito a objecdo de consciéncia.

Foram criados, também, Comités Cientificos Interdisciplinares para autorizacao dos
procedimentos.
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=Estados Unidos da América:

=Critérios (Oregon, Washington, Vermont, Califérnia , Colorado e Havai).

=Paciente deve ter 18 anos ou mais:

=0 meses ou menos de vida (progndstico);

=2 requisi¢oes orais — com intervalo de 15 dias;
=] requisic¢ao escrita dirigida ao médico.

=Montana: Casos individuais devem ser submetidos a Corte.
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ATO PELA MORTE DIGNA

=Estados Unidos da América:
=Oregon. 1997. Die With Dignity Act - DWDA. 2015.

= 132 pacientes: 76 mulheres/56 homens. Idade média:faixa dos 73 anos (ha um salto de
21 pacientes da faixa 55-64 anos para 41 na faixa 65-74).

= Formacao educacional: 7 pacientes encontravam-se na faixa de “menos do que o high
school (colegial)”; 56 possuiam alguma graduacao ou formagao superior.

= causa da utilizaciao da medicacdo: a grande maioria decorre do diagnostico de
neoplasia maligna (95 pacientes).

= Principais preocupacodes no final da vida para justificar a utilizacdo do método pelos
pacientes (as opcoes nao eram excludentes entre si, podendo ser assinalada mais de
uma dpolr paciente): 1. Menos capaz de se envolver em atividades que tornam a vida
agradavel (127) / 2. Perdendo autonomia (121) / 3. Perda da dignidade (98) / 4. Perdendo
controle das fungdes do corpo (46) / 5. Tornar-se um encargo para a familia ou amigos
563) / 6. Controle inadequado da dor ou preocupacgio sobre isso (37) / 7. Implicacoes
inanceiras do tratamento (3).

. . 9, . .
n @Dr.Simonelli q@) osvaldo_simonelli

e



ATO PELA MORTE DIGNA
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=Holanda:

= Lei de 12 de abril de 2001, relativa ao Término da Vida sob Solicitacao e Suicidio Assistido e alteracdo do Cédigo
Penal e da Lei de Entrega do Corpo.

=1. A solicitagdo deve partir de uma decisio voluntaria, feita por um paciente
bem informado;
=2. O paciente deve ter compressao clara e correta quanto a sua condig¢do, bem

como acerca de outras possibilidades existentes, com capacidade plena de
ponderacao entre tais opgoes;

=3. O desejo de morrer deve perdurar por algum tempo razoavel;
=4. A existéncia de sofrimento fisico ou mental, insuportavel ou inaceitavel;
=5. O médico deve consultar outro profissional.

=Principios extraidos da Decisdo da Corte Suprema holandesa em 1973 — caso Geertruida Postma
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Legislacao brasileira.

=Constituicdao Federal.
Artigo 1°. A Republica Federativa do Brasil, formada pela uniao indissolavel dos
Estados e Municipios e do Distrito Federal, constitui-se em Estado Democratico de
Direito e tem como fundamentos:

()
IIT - a dignidade da pessoa humana
Artigo 5°. “todos sdo iguais perante a lei, sem distincdo de qualquer natureza, garantindo-se dos

brasileiros e dos estrangeiros residentes no Pais a inviolabilidade do direito a vida, a liberdade, a
segurancd e d proprieddde, nos termos seguintes:”

()
IIl - ninguém sera submetido a tortura nem a tratamento desumano ou
degradante;.
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=Codigo Penal:

Art. 121. Matar alguém:

Pena - reclusio, de seis a vinte anos.

Caso de diminui¢ao de pena

§ 19 Se 0 agente comete o crime impelido por motivo de relevante valor social ou moral, ou sob 0 dominio de
violenta emocao, logo em seguida a injusta provocagao da vitima, o juiz pode reduzir a pena de um sexto a
um terco.

Art. 122 - Induzir ou instigar alguém a suicidar-se ou prestar-lhe auxilio para que o faca:

Pena - reclusio, de dois a seis anos, se o suicidio se consuma; ou reclusio, de um a trés anos, se da tentativa
de suicidio resulta lesdo corporal de natureza grave.

Paragrafo tnico - A pena é duplicada:

Aumento de pena

[ - se o crime é praticado por motivo egoistico;

II - se a vitima € menor ou tem diminuida, por qualquer causa, a capacidade de resisténcia.
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= Vocé concorda com a morte assistida?
= Sim: 69,81%
= Nao: 22%
= Nao tenho opinido a respeito: 8,18%

2.396 votos

https://noticias.uol.com.br/ultimas-noticias/efe/2016/09/17/belgica-aplica-pela-primeira-vez-eutanasia-em-um-
paciente-menor-de-idade. htm
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Médicos revelam que eutanasia é pratica
habitual em UTIs do pais

CLAUDIA COLLUCCI PUBLICIDADE
FABIANE LEITE

da Folha de S.Paulo
ANTONIO GOIS

da Folha de S.Paulo, no Rio

Apesar de ilegal, a eutandsia --apressar, sem dor ou sofrimento,
a morte de um doente incurdvel-- é ato frequente e, muitas
vezes, pouco discutido nas UTIs de hospitais brasileiros.
Dezesseis médicos ouvidos pela Folha confirmam que hoje o
procedimento € comum e véem a eutandsia como abreviagdo do
sofrimento do doente e da sua familia.

Entre eles, hd quem admita razées mais praticas, como a necessidade de vaga na UTI para
alguém com chances de sobrevivéncia, ou a pressdo, na medicina privada, para diminuir
custos.

H3 nove anos, quando a "boa morte" foi proposta por meio de projeto de lei no Senado, houve
debate, e médicos relataram com destaque o dia em que aliviaram o sofrimento de pacientes.

A proposta caducou, mas ainda discute-se o assunto por meio do projeto de reforma de Cédigo
Penal, que se arrasta na Camara.

Nos conselhos regionais de medicina, a tendéncia é de aceitagdo da eutandsia, exceto em
casos esparsos de desentendimentos entre familiares sobre a hora de cessar os tratamentos.
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O questionamento colocado foi:

O Direito a Morte Digna é regulamentado e permitido em diversos paises, tais como
Holanda, Bélgica, Luxemburgo, Coldmbia, Canada, Uruguai e alguns Estados Norte
Americanos. No Brasil, em Portugal, na Espanha, na Franca a pratica é proibida. Tanto
a Eutanasia quanto o Suicidio Assistido sao formas de abreviagdo de vida, em situagdes
de doengas terminais, sem chances de recuperacao, com o auxilio médico ou de
outros profissionais da saude. Vocé acha que o Brasil deveria ter uma regulamentacgao
neste sentido? Vocé é FAVOR ou CONTRA a morte auxiliada em situagdes de
terminalidade de vida?

Contra: 231

- N3o opinou: 37

Fonte:

facebook.com/Dr.Simonelli
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ATO PELA MORTE DIGNA

= “E agora chegou a hora de nés irmos,
eu para morrer, vos pard viver; quem
de nos fica com a melhor parte
ninguém sabe, exceto os deuses.”

= Socrates
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Foi Montaigne quem disse que a morte é apenas um instante quando o morrer
termina? Aprendemos que a morte em si ndo é um problema para o paciente, mas
o medo de morrer nasce do sentimento de desesperanca, de desamparoc
isolamento quc a acompanha.”

= “Sobre a morte e o morrer”
= Elizabeth Kiibler-Ross.
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= Projeto de Lei Ordinarian.  de de 2018.

= Dispde sobre o término da vida a pedido, o
suicidio assistido e o direito a morte digna

« CAPITULO I. DA FINALIDADE DA LEI.

= Art. 1°. Fica instituido, nos termos desta lei, o direito ao término da vida a
pedido e ao suicidio assistido, como forma de garantir o acesso a uma morte
digna.
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