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INTRODUCAO

De acordo com Santo e colaboradores (2013) a palavra eutanasia teve sua
origem na Grécia e significava boa morte ou morte digna, tendo passado por varias
transformacdes ao longo dos tempos, sendo definida hoje como a acdo que objetiva
finalizar a vida humana baseada em concepc¢des consideradas humanisticas, ao
individuo ou a coletividade.

A eutanasia ocorre: “[...] quando uma pessoa causa deliberadamente a morte de
outra que esta mais fraca, debilitada ou em sofrimento. Neste Ultimo caso, a eutanasia
seria justificada como uma forma de evitar um sofrimento acarretado por um longo
periodo de doenga.” (GOLDIM, 2004 apud GUIZZO, 2017).

De acordo com Carvalho (2001), a eutanasia ndo se restringe aos casos de
doentes terminais, englobando também os recém-nascidos com malformacdes
congénitas, os pacientes em estado vegetativo irreversivel, entre outros.

No brasil a pratica da eutandsia é vista como um ato criminoso, tendo
implicacbes penais graves, assim como se constitui em infracdo ética, segundo o
codigo de ética de enfermagem descrito no artigo 29 (SANTO; LIMA; SILVA et al.,
2013).

Em 1996, no Brasil foi proposto um projeto de lei no Senado Federal (projeto de
lei 125/96), instituindo a possibilidade de realizagdo de procedimentos de eutanasia no
Brasil. Tal projeto como € cedi¢o nao prosperou (CARVALHO, 2003).

Em relacdo a constituicdo Brasileira salvo situacdes especialissimas, a ordem
rejeita a ideia de eutanasia como dever. Em outras palavras, rejeita a ideia de a pratica
ser levada a cabo pelo Estado, por instituicbes ou por parentes, por mais relevantes
gue sejam as causas, a despeito da vontade real ou presumida do paciente. Mas a
ordem ndo parece opor-se a vontade do paciente por razbes egoisticas, como por
razbes econdmicas, por exemplo. E o reconhecimento do principio da vontade livre
como garantia suprema do exercicio e renuncia a direitos fundamentais. Eutanasia néo

€ morte por piedade, é morte por vontade (RIBEIRO, 1998).



1.0 EUTANASIA

A eutanasia € origina-se do grego "eu -bom-é ‘thanatos' -morte, o que nos leva
a ideia da 'Boa morte', ou seja, de uma morte sem dor ou sofrimento. Esta intervencéo
tem como objetivo, portanto, reduzir o tempo de vida de um paciente, através do
controle de um médico e enfermeiros orientado neste sentido.

A eutanasia é hoje dividida em vérias categorias, correspondente aos
diversos tipos de acao :a atica, na qual ha a intencédo de causar a morte para aliviar a
dor do paciente, a passiva, quando a pessoa em estado terminal morre por caréncia de
uma atitude da equipe médica ou pela suspenséo de um tratamento, visando diminuir o
sofrimento. Alguns também falam em eutanasia de duplo efeito, que ocorre como efeito
de uma acdo indireta dos médicos e enfermeiros, que ja tem por fim reduzir o
padecimento do individuo terminal.

Quanto a aceitacdo do paciente, a eutanasia também pode ser classificada
como voluntaria, quando ele manifesta seu desejo de morrer para se libertar do
sofrimento, involuntaria, que ocorre contra sua vontade, e ndo voluntaria, na qual a
pessoa morre sem ter expressado sua posi¢do quanto ao assunto. De qualquer forma,
a eutanasia s6 € realizada quando o paciente se encontra com uma doenca crénica,
sem cura, geralmente envolvendo intenso sofrimento fisico e mental.

E necesséario saber a diferenca entre eutanasia e "suicidio assistido "neste
altimo caso, € o proprio paciente que causa sua morte, mesmo que para alcancar esse
objetivo ele tenha que recorrer ao auxilio de sua familia. A distandsia é o caminho
inverso ao da eutanasia. Seus partidarios defendem que os profissionais da saude se
devem valer de todos os instrumentos acessiveis para dar ao paciente uma vida mais
duradoura, mesmo que no momento ndo se veja nenhuma chance de cura e seus
padecimentos sejam muito  dolorosos. Seja como for, toda essa discussdo esta

intrinsecamente ligada a questédo da dignidade humana



2.0 DISTANASIA

Distanasia significa o prolongamento da vida de um doente incuravel, através de
meios artificiais e desproporcionais, pratica também chamada de obstinacao
terapéutica. O principal argumento contra a distanasia é de que ela acaba prolongando
também o sofrimento do enfermo e Ihe priva do direito a uma morte digna.

Distanasia € o prolongamento do processo da morte através e tratamentos
extraordinarios que visam apenas prolongar a via biolégica do doente. O objetivo da
distanasia é o prolongamento maximo da vida. Também Pode ser definida como o
adiantamento da morte através de métodos reanimadores.

A palavra distanasia € um neologismo, cuja origem é grega, formado por dos,
cujos significados podem ser traduzidos como “ato defeituoso” ou “errado” e thanatos,
qgue significa morte. Portanto, o significado de distanasia se refere ao prolongamento
desmoderado do sofrimento e morte de um enfermo terminal.

Distanasia € uma palavra mais utilizada entre profissionais de saude, sendo
pouco conhecida para o publico leigo em geral, assim como a palavra ortotanasia e

diferentemente de eutanasia.



3.0 ORTOTANASIA

A ortotanasia, também chamada de "eutanasia passiva", consiste em aliviar o
sofrimento de um doente terminal através da suspensao de tratamentos que prolongam
a vida, mas ndo curam nem melhoram a enfermidade, é a expressdo comumente usada
na Medicina em referéncia a interrup¢éo do uso de terapéuticas consideradas invasivas
que distendam a existéncia de um paciente j& considerado irrecuperavel, conforme o
desejo do enfermo e de seus familiares, uma vez que elas s6 lhe provocariam
sofrimentos vaos

A ortotanasia representa morte natural, ou seja, no seu tempo, revelando
situacbes em que a morte se apresenta inevitavel. Quando a morte € compreendida
como um modo natural e final da vida, a ortotanasia € compreendida como a morte
digna que possibilita a humanizacdo do processo de morte. Todo processo de vida
deve ser respeitada a dignidade da pessoa humana, deve ser lembrado também que o
processo de morte deve ser guiado pelo seu devido respeito, portanto a finalidade da
intervencdo medica na ortotanasia é oferecer ao paciente uma boa morte no seu tempo
com o respeito de seus valores e melhor de cuidado e atendimento humanizado pela
equipe medica e familiar.

Este método restitui & morte seu status de naturalidade, do qual foi despojada
desde a Idade Média. A Ciéncia, que de fins do século XVIII e principios do XIX invadiu
sem cerimdnia o espaco sagrado do morrer, com as técnicas herdadas da Revolucéo
Industrial inglesa, reduz seu poder de intervencao e devolve a morte parte do espaco a
ela reservado.

Desta forma, se o paciente ou sua familia assim o requerer, o doente pode
finalmente ter o direito de morrer dignamente, sem padecimentos excessivos, mais ou
menos como partiam seus ancestrais. Para isso, 0s médicos procuram nao recorrer a
técnicas extras de apoio a manutencdo da vida, como determinadas substancias e
instrumentos, os quais apenas levariam o enfermo a distanasia, ou seja, a morte
dolorosa.

Junto com o processo de industrializagdo surgiram medidas mais eficazes de
higiene e de saude publica; neste contexto foram criados os hospitais de maior porte,

0S quais aplicavam os mais recentes conhecimentos cientificos atingidos nas pesquisas


https://www.infoescola.com/historia/revolucao-industrial/
https://www.infoescola.com/historia/revolucao-industrial/

do campo medicinal. E ent&o que os doentes passam a ser retirados do Ambito social e
asilados em instituicdes que os distanciam do olhar alheio, transformando a morte em

algo invisivel, temido e desprovido de qualquer significado.



4.0 PAPEL DE ENFERMAGEM NA EUTANASIA

A enfermagem compreende um componente préprio de conhecimentos
cientificos e técnicos, construido e reproduzido por um conjunto de praticas sociais,
éticas e politicas que se processa pelo ensino, pesquisa e assisténcia. Realiza-se na
prestacdo de servicos a pessoa, familia e coletividade, no seu contexto e circunstancias
de vida, o profissional de enfermagem participa, como integrante da equipe de saude
atuando na promocéo, prevencao, recuperacao e reabilitacdo da saude, com autonomia
e em consonancia com o0s preceitos éticos e legais (CONSELHO FEDERAL DE
ENFERMAGEM, 2012).

A eutanasia, atualmente, € conceituada como a acdo que tem por finalidade levar
a retirada da vida do ser humano por consideracfes tidas como humanisticas, a pessoa
ou a sociedade. A participacdo do enfermeiro nesses processos € essencial,
identificando situacdes em que nao estejam sendo respeitados os principios bioéticos e
direitos do paciente e fazendo as intervencdes necessérias, oferecendo garantia de
humanizacéao e seguridade (BIONDO; SILVA; DAL SECCO0.2009).

No entanto, o codigo de ética dos profissionais de enfermagem considera, a
eutanasia com uma forma de negligéncia por parte do enfermeiro que tem o dever de
zelar e assegurar a saude do paciente mesmo nos casos em que seus familiares
querem pér um fim no sofrimento deles. Entdo pensar na eutanasia com forma de alivio
do paciente ndo é um ponto favoravel para pratica (ESCOBAR; et al.,2012).

Analisando o Cédigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem, observa-se que
este declara que “o profissional de enfermagem respeita a vida, a dignidade e os
direitos humanos, em todas as suas dimensbes” e proibe, em seu artigo 29, ao
profissional de enfermagem “promover a eutanasia ou participar em pratica destinada a
antecipar a morte do cliente”. Entretanto, o aludido diploma normativo da enfermagem
nao regulamenta as questdes acerca da distanasia e ortotanasia (ONET; BARRETO;
MARTINS. 2017).



CONSIDERACOES FINAIS

Conclui-se com as pesquisas realizadas que as praticas de eutanasia e suas
demais variacbes sdo assuntos delicados, pois estdo diretamente ligados a
continuidade da vida de uma pessoa, sendo que eles passam por diversas linhas de
conhecimento, do direito e da area da saude, haja vista que ndo se trata apenas um
paciente, mas também de sua familia, dos profissionais envolvidos com esse paciente e

0s parametros legais.
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