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RESUMO

Este estudo teve como obijetivo descrever aspectos
éticos e a aplicacdo das diretivas antecipadas
de vontade ao direito brasileiro. Tratou-se
de revisGo integrativa baseada em 23 de 47
artigos elegiveis, selecionados apés leitura e
andlise de trabalhos localizados nas bases de
dados Scopus, ScienceDirect, SciELO, Lilacs
e Google Académico. A busca foi realizada
utilizando combinacéo dos descritores “diretivas
antecipadas”, “doente terminal”, “testamento
vital”, “ética”, “aspectos éticos”, “aspectos
legais” e “direito brasileiro”, além dos termos
correspondentes em inglés. Embora tenham por
finalidade assegurar o respeito & autonomia e
& autodeterminacdo do paciente, as diretivas
antecipadas de vontade causam confrovérsias em
razdo de implicagdes éticas, juridicas e religiosas.
Hd& dilemas morais e juridicos relacionados com
a possibilidade de o doente dispor de seu corpo
e de sua vida, ainda que em situacdo de intenso
sofrimento e perda de bem-estar e qualidade de
vida pela terminalidade de vida. A admissibilidade
desse instituto juridico no cendrio brasileiro é
necessdria fanto pelo imperativo de adequacéo
e harmonia infernacional quanto pelo estado da
arte da ciéncia médica e de aspectos da morte
digna como novo parémetro ético.

Palavras-chave: Direito Brasileiro; Diretivas
Antecipadas de Vontade; Etica; Testamento
Vital.

ABSTRACT

The aim of this study was to describe the ethical
aspects and application of advance directives
of will to Brozilian law. This is an integrative
review based on 23 out of 47 eligible articles
selected from the following databases: Scopus,
ScienceDirect, SciELO, Lilacs, and Google
Scholar. The search was performed using
a combination of the descriptors “advance
directives”, “terminally ill”, “living will”, “ethics”,
“ethical aspects”, “legal aspects”, and “Brazilian
law”, in addition to corresponding terms in
Portuguese. Although advance directives aim
to ensure respect for the patient’s autonomy
and self-determination, they cause controversy
due to ethical, legal, and religious implications.
There are also moral and legal dilemmas related
to the possibility of the patient having his own
body and life, even in a situation of intense
suffering and loss of well-being and quality of
life due to the terminality of life. The admissibility
of this legal institute in the Brazilian scenario
is necessary both because of the imperative
of international adequacy and harmony and
because of the state of the art in medical
science and aspects of dignified death as a new
ethical parameter.

Keywords: Brazilion Law; Advance Directives
of Will; Ethics; Living Will.
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Introducéo

O envelhecimento populacional e o crescimento da prevaléncia das doencas crénicas
ndo transmissiveis levaram ao aumento da procura por tratamentos em servicos
de satde, mesmo em situacdes em que os recursos disponiveis sdo ineficazes e as
possibilidades curativas j@ ndo sdo possiveis (COGO; LUNARDI, 2015). Com isso,
o nimero de pessoas que necessitam de cuidados paliativos tem aumentado anualmente
em todo o mundo, & medida que as populacées envelhecem e em funcdo de uma
maior carga de doencas crénicas ndo transmissiveis (CHOY, 2017). Os cuidados
paliativos consistem em medidas de assisténcia & satde voltadas para o periodo final
da vida de doentes sem possibilidades terapéuticas de cura, e que séo realizadas por
uma equipe multidisciplinar com o objetivo de promover melhoria da qualidade de
vida do doente e de seus familiares (PAIVA; ALMEIDA JUNIOR; DAMASIO, 2014).
Essa assisténcia é direcionada & prevencdo e ao controle de sinais e sintomas fisicos e
psicolégicos em todos os pacientes que enfrentem doencas graves e ameagadoras da
vida, com uma abordagem voltada para o ser humano em sua integralidade, o que
implica a necessidade de intervencdo em sinftomas de natureza fisica, social, emocional

e espiritual (GOMES; OTHERO, 2016).

Segundo a Organizacdo Mundial da Satdde (OMS), os cuidados paliativos, explicitamente
reconhecidos no dmbito do direito humano & sadde, devem ser prestados por meio
de servicos de satde integrados e centrados na pessoa e sGo mais eficazes quando
considerados no comeco do curso da doenca, pois, quando iniciados precocemente,
melhoram a qualidade de vida dos pacientes e reduzem o uso de servicos de satde e
hospitalizagdes desnecessarios (WHO, 2020).

Ademais, os cuidados paliativos contribuem para um processo de cuidado e valorizacdo
do ser humano que pode propiciar condicdes de morte menos sofrida, mais digna e
com maior autonomia por parte do paciente, sem prolongar nem adiantar a morte
do doente (CERVI, 2018). Nessa situacdo, a oferta de cuidados adequados de fim de
vida precisa ser pensada em fermos tanto técnicos quanto bioéticos (LIMA; ALMEIDA;
SIQUEIRA-BATISTA, 2015), pois o respeito & autonomia do paciente requer o respeito
a seu direito de opinar, de fomar decisdes e de agir conforme seus valores e crencas
pessoais (KULICZ et al., 2018).

Nesse contexto, surgiram as diretivas antecipadas de vontade (DAV), também denominadas

como diretrizes antecipadas de tratamento, declarac@o antecipada de tratamento e
declaracao prévia de vontade do paciente terminal (COGO; LUNARDI, 2015).

De acordo com a Resolugdo n. 1.995/2012, do Conselho Federal de Medicina (CFM),
as DAV representam o conjunto de desejos, prévia e expressamente manifestados pelo
paciente, sobre os cuidados e tratamentos que ele quer, ou n&o, receber no momento
em que estiver incapacitado de expressar sua vontade de forma livre e auténoma (CFM,
2012). Tais diretivas asseguram a possibilidade de o paciente manifestar previamente
sua vontade acerca de diferentes tratamentos médicos (didlise, respiradores artificiais,
ressuscitag@o cardiorrespiratéria, hidratacdo e alimentacdo artificiais) que poderiam ser
utilizados para o prolongamento artificial da vida, caso futuramente esteja em estado

de incapacidade e em fase terminal de uma doenca incurdvel e irreversivel (COGO;
LUNARDI, 2018).

O instituto juridico relativo as DAV constitui um género de manifestacdo de vontade
referente a tratamento médico que envolve, como espécies, o mandato duradouro e
o testamento vital (DADALTO; TU PINAMBAS; GRECO, 2013). O mandato duradouro
consiste na transmissdo da vontade do paciente em relacéo as decisdes sobre sua
salde a um ou mais mandatdrios, passando a valer no caso de incapacidade do
mandante. O testamento vital, por sua vez, é um documento formal com estipulacoes
do paciente a respeito do tratamento a ser ministrado no caso de estado vegetativo
ou de terminalidade. Existem, ainda, as diretivas avancadas de cuidado médico, que
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incorporam em um Unico documento as determinagdes oriundas das duas espécies

anteriores (LOURENCO; ALVES, 2021).

No cendrio brasileiro, existe importante lacuna em relagdo a diferentes aspectos
referentes as DAV, que incluem o conhecimento sobre esse instituto de manifestacéo de
vontade quanto a tratamentos médicos, bem como acerca de aspectos éticos e legais
de sua aplicacéo tanto por parte de profissionais de satde e do direito quanto por
parte de pacientes e seus familiares. Nesse contexto, este trabalho teve como objetivo
descrever aspectos éticos e a aplicacdo das diretivas antecipadas de vontade ao
direito brasileiro.

Metodologia

I Tipo de pesquisa

Tratou-se de revisdo integrativa elaborada seguindo seis etapas em seu processo de
construcdo (MENDES; SILVEIRA; GALVAQO, 2019): (i) identificacdo do tema e definicao
da questé@o de pesquisa; (i) estabelecimento de critérios para inclus@o e exclusao
de estudos/busca na literatura; (iii) definicdo das informacées a serem extraidas dos
estudos selecionados; (iv) avaliacdo dos estudos incluidos na revisdo integrativa; (v)
interpretacéo dos resultados; e (vi) apresentacdo da revisdo. A pergunta norteadora
foi: quais sdo as principais implicagdes éticas das diretivas antecipadas de vontade e
as bases legais a elas relacionadas existentes no direito brasileiro?

Il Busca dos estudos

A busca foi executada nas bases de dados eletrénicas Scopus, ScienceDirect, SciELO,
Lilacs e Google Académico. Foi utilizada a combinagé@o dos descritores advance
directives (diretivas antecipadas), terminally ill (doente terminal), living will (testamento
vital), ethic (ética), ethical aspects (aspectos éticos), legal aspects (aspectos legais)
e Brazilian law (direito brasileiro). Destaca-se que os dois Gltimos termos (legal aspects
e Brazilian law) nédo estdo no Medical Subject Headings (MESH). Foram aplicados os
operadores booleanos AND e/ou OR.

A busca foi realizada no periodo de 10 a 20 de outubro de 2021 e, na estratégia
de busca, como forma de assegurar a recuperacdo do maior nimero possivel de
estudos relevantes, foram utilizadas as seguintes combinacées em cada base de dados
selecionada: 1 - (doente terminal) OR (testamentos quando a vida) OR (testamento vital)
OR (diretivas antecipadas) AND (ética) OR (aspectos éticos) OR (direito brasileiro) OR
(aspectos legais); 2 - (doente terminal) OR (testamentos quando a vida) OR (testamento
vital) AND (diretivas antecipadas) AND (ética) OR (aspectos éticos) AND (direito brasileiro)
OR (aspectos legais); 3 - (testamento vital) AND (diretivas antecipadas) AND (ética)
AND (aspectos éticos) AND (direito brasileiro) AND (aspectos legais); 4 — (terminally
ill) AND (living will) AND (advance directives) AND (ethics) AND (legal aspects) AND
(Brazilian law); e 5 - (terminally ill) OR (living will) OR (advance directives) AND (ethics)
OR (legal aspects) AND (Brazilian law).

Il Critérios de inclusdo e de excluséo

Foram incluidos trabalhos cientificos redigidos em portugués, inglés ou espanhol,
publicados a partir de 2015 e que estivessem relacionados com diretivas antecipadas
de vontade/testamento vital envolvendo sua utilizacdo, seus principios e aspectos éticos
e legais. Foram excluidos editoriais e resumos de anais de eventos cientificos.
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IV Sele¢do dos estudos e extragdo de dados

A identificacéo e selecdo dos estudos foi realizada no periodo de 20 de outubro a
20 de novembro de 2021, em duas etapas: (i) leitura de titulos e resumos; e (i) leitura
criteriosa do fexto completo para checagem de adequacéo & questdo norteadora e
aos critérios de inclusdo (Figura 1).

As informagdes obtidas foram transcritas para formulério em que foram registrados
os seguintes aspectos de cada estudo: autor(es) e ano de publicagédo, titulo do artigo,
objetivo da pesquisa, consideracdes metodolégicas, principais resultados e conclusdes.

V Andlise dos estudos incluidos e sintese dos resultados da revisdo

Os artigos foram analisados na integra, e a producéo dos resultados foi realizada de
forma descritiva por meio de identificacdo dos temas mais significativos em cada texto.

Resultados e discusséo

As buscas realizadas retornaram um total de 837 referéncias. Apds triagem dos artigos
por meio de leitura dos titulos (63 artigos pré-selecionados) e excluséo dos trabalhos
repetidos ou indisponiveis em texto completo (17 artigos excluidos), foram selecionados
28 artigos para leitura na infegra e, destes, 23 estudos foram eleitos apds leitura e
andlise dos artigos completos.

. . Lilacs = 96
Referéncias identificadas SGiELO = 40

Identificacao

Elegibilidade

por meio de busca
nas bases eletronicas
(n=837)

Referéncias selecionadas
apos a leitura dos titulos
(n=63)

Artigos elegiveis

(n=47)

Artigos completos
analisados
(n=28)

Artigos completos
incluidos no estudo
(n=23)

Fonte: Elaboragdo dos autores.

Figura 1. Fluxograma de selec@o dos artigos na revis@o integrativa.

Google Académico = 656
Science Direct = 42
Scopus =4

Referéncias repetidas entre
as bases ou indisponiveis
em texto completo (n=17)

Referéncias excluidas
apos a leitura
dos resumos

()]

Referéncias excluidas
apos a leitura
texto completo

(n=5)
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I Implicagées éticas das diretivas antecipadas de vontade

A prevencdo, o controle e a cura de doencas, ou mesmo o uso de medicamentos e
outros recursos com a finalidade de promover alivio de sinftomas e prolongamento
da vida de pacientes com doencas incurdveis, muitas vezes em um leito hospitalar,
tornou-se possivel em decorréncia do avanco cientffico que ampliou o uso de tecnologias
sofisticadas como recursos terapéuticos. Paralelamente, surgiu a preocupacéo com a
assisténcia ao processo de morte e com a morte digna, visando a diminuir o sofrimento
e a dor que podem acometer os individuos em tratamento hospitalar e vivenciando
um processo de morte que pode levar semanas ou meses (ARAUJO; SILVA, 2017;
MARTINEZ; LIMA, 2016).

O direito & morte digna ¢ justificado com base na afirmacao de direitos individuais, com
destaque para a autonomia individual de decidir previamente sobre os procedimentos
médicos que afetem a integridade corporal, a satdde e a dignidade da pessoa humana
(DADALTO, 2013). Para a morte digna, deve-se levar em conta também o respeito as
diferencas culturais e as decisdes tomadas pelo paciente para que ele aja de acordo
com sua consciéncia e sem restringir o direito de terceiros (LIMA, 2018).

As DAV constituem uma forma de manifestacéo da vontade pela qual, em situacéo de
lucidez mental e valendo-se de sua autonomia privada e da autodeterminacdo sobre
o direito de viver ou morrer com dignidade, uma pessoa expressa, antecipadamente,
instrucdes sobre tratamentos médicos e meios terapéuticos que deseja ou ndo receber
para o prolongamento de sua vida, caso sofra de uma doenca fisica ou mental incurdvel

ou irreversivel e que a torne incapaz de manifestar sua vontade ou de tomar decisdes
por si e para si prépria. (ALKIMIM; RAMPAZZO, 2021).

As DAV enquadram-se no género de ato juridico unilateral, de cardter pessoal. Apesar
de terem por finalidade assegurar o respeito & autonomia e & autodeterminacéo do
paciente, por envolverem decisdes em torno do morrer, causam controvérsias em razéo
de suas implicacées éticas, juridicas e religiosas (ARAUJO; SILVA, 2017).

De um lado, pode ser questionada a utilizacéo de tratamentos e meios para o
prolongamento artificial da vida, visto que, além de néo trazer beneficios, pode causar
maleficios por atentar contra a dignidade e os interesses do paciente e pelo sofrimento
gerado a todos os envolvidos. Nesse sentido, sdo utilizados os valores de dignidade da
existéncia humana, de liberdade e de autonomia (MACIEL; CERVI, 2018). De outro lado,
est@o os dilemas morais e juridicos relacionados com a possibilidade de o doente dispor
de seu corpo e de sua vida, ainda que em situacéo de intenso sofrimento e perda de
bem-estar e de qualidade de vida por doencas graves em condic@o de terminalidade

de vida (LOURENCO; ALVES, 2021).

Um argumento utilizado para defender o primeiro posicionamento é que as DAV
protegem o direito do individuo de néo ser submetido a medidas ineficazes e/ou fiteis,
as quais, além de levarem ao prolongamento do processo de morrer, tornam o estado
de final de vida ainda mais penoso. Assim, deve ser ressaltado que é necessdrio néo
somente tutelar o direito & vida como também o direito & morte digna (MORANDO;
CASTRO, 2018) e, considerando ser a morte o desfecho natural da doenca e que
submeter uma pessoa a um prolongamento artificial da vida com sofrimento produz
indignidade, essa manifestacdo da vontade né&o deve ser vista como uma afronta ao
direito & vida (ANGELUCI, 2019).

Nesse contexto, o testamento vital, uma das espécies do género de manifestacéo da
vontade, néo leva & prdtica de eutandsia; na verdade, consiste no reconhecimento da
dignidade humana e do pleno exercicio da liberdade e autonomia para néo prolongar
a vida sem qualidade e sem dignidade, sendo a utilizacdo de recursos artificiais para
prolongamento da vida sem qualidade e sem possibilidade de reversdo uma acéo
atentatéria a autonomia e dignidade (ALKIMIM; RAMPAZZO, 2021). Trata-se, dessa
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forma, do direito do paciente de se recusar a ser submetido a tratamento médico
voltado estritamente para prolongar a vida quando seu estado clinico for irreversivel
ou n&o houver possibilidade de recobrar suas faculdades, baseado no direito &
autodeterminacéo do individuo. Isso implica garantir ao doente o direito ndo apenas
de manifestar sua vontade sobre o fim da vida quando ele ndo puder se comunicar,

como também de garantir o aumento da certeza de que essa vontade serd cumprida
(DADALTO; TUPINAMBAS; GRECO, 2013).

No Brasil, foi por meio da Resolugdo CFM n. 1.995/2012 que as DAV foram introduzidas,
com vistas a nortear a conduta médica em situagdes de terminalidade de vida e a
contribuir para garantir a autonomia do paciente e a manutencéo da dignidade humana.
A possibilidade de uma manifestacdo de vontade prévia a um ato de satde foi prevista
de maneira que o paciente possa deixar expressa a acdo que considera ser acertada,
independentemente da vontade de seus familiares, sempre com respeito aos preceitos

éticos do Cédigo de Etica Médica brasileiro (CFM, 2012; CFM, 2018).

A referida resolucdo é um documento relevante para a autonomia individual na relacdo
médico-paciente e para a conduta ética médica pautada em um vinculo de confianca
(MABTUM, 2015). Entretanto, esse vinculo, por vezes, encontra-se abalado diante
das alteracdes nas prdticas de sadde no modelo contemporaneo do sistema salde,
as quais acompanham o avanco tecnolégico e a complexificacGo da medicina na
era dos planos de satde. Diante disso, instalou-se uma crise de confianca na relacéo
entre médicos e pacientes — que passa a ser, muitas vezes, uma relacdo de cardter
econdmico, complicada pelo autoprotecionismo em relacdo aos processos judiciais —,
tornando essas relacdes mais distantes (SCHRAIBER, 2008).

Quanto ao conteddo da Resolugdo CFM n. 1.995/2012 em relacdo as DAV, ela
apresenta a definicéo e prevé o registro no prontudrio, feito pelo médico, das diretivas
que forem diretamente comunicadas pelo paciente; levanta, ainda, a possibilidade de
o paciente designar um procurador para que suas vontades sejam respeitadas quando
n&o puder mais manifestd-las. Ademais, no caso de ndo serem conhecidas orientacdes
prévias do paciente nem de haver familiares disponiveis ou consenso entre eles, prevé
solicitacdo apresentada pelo médico, quando entender tratar-se de medida necessaria
e conveniente, ao comité de bioética da instituicdo ou, em sua falta, & comissdo de
ética médica do hospital ou aos conselhos Regional e Federal de Medicina, de modo
a fundamentar sua decisdo sobre conflitos éticos (CFM, 2012).

Resta evidente que as diretivas visam a respeitar o principio da autonomia de vontade,
consubstanciado na finalidade ética que norteia as sociedades democrdticas e pluralistas.
A autonomia e a autodeterminacdo sob a ética juridica sGo valores supralegais, atrelados
a natureza humana, e, portanto, constituem extensé@o da dignidade da pessoa humana
(CHAVES; PINHEIRO; PESTANA, 2018).

Assim, ao se ignorarem as DAV como instrumento de realizacdo da autodeterminacéo,
impde-se ao paciente — sem qualquer suporte juridico ou moral — um dever de viver,
privando-o nédo apenas do direito & autodeterminacéo e a uma morte digna como
também do sentimento de autocontrole (RIVABEM; MEIRELLES, 2018).

As diretivas consistem uma manifestacdo de vontade baseada na qualidade de vida,
importante fator para uma vida digna que envolve aspectos religiosos, financeiros,
pessoais e éticos, os quais sdo formados ao longo do percurso de vida do individuo
(PAVAN; MOLLER, 2015). Impor o dever de viver sem qualidade pode ser visto como
uma imposig@o de vida indigna.

No entanto, dentre todos os direitos consagrados pelas multiplas ordens juridicas vigentes,
o direito & vida goza de diferentes desdobramentos e potenciais complexidades. Nesse
contfexto, o regramento juridico brasileiro, apesar de resguardar o direito & vida como
direito fundamental, ndo determina que o paciente terminal ou qualquer individuo deva
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submeter-se a tratamentos que prolonguem artificialmente sua vida ou a mantenham
de forma contrdria ao que foi sua existéncia (LIMA, 2018).

E importante ressaltar que cada principio ético deve contribuir para que os processos
de satde sejam os melhores possiveis, que nenhum principio pode substituir os outros e
que a aplicacéo das DAV vai além do principio da autonomia (FORERO VILLALOBOS;
VARGAS CELIS; BERNALES SILVA, 2019). Ao considerar a andlise de aspectos éticos
e legais das DAY, um principio que recebe destaque é o da dignidade (da pessoa
humana), considerado como pilar do Estado Democrdtico de Direito e que, por meio
de suas bases filoséficas, determina o valor inerente da moralidade, espiritualidade e
honra de todo ser humano, independente de sua condicdo e das circunstancias.

I O principio da dignidade humana e as diretivas antecipadas
de vontade

O principio da dignidade humana, disposto no inciso Il do artigo 1° da Constituicéo
Federal (CF/88), constitui escopo basilar no direito e tem como propésito as efetivas e
completas andlise e ponderacéo do ser humano dentro da esfera juridica (BRASIL, 1988).

A dignidade da pessoa humana é um valor moral que se tornou um dos grandes
consensos éticos mundiais e que serve de fundamento para o advento de uma cultura
fundada na centralidade dos direitos humanos e dos direitos fundamentais. Ademais,
foi sequencialmente absorvida pela politica como um valor fundamental implicito nos
Estados democrdticos em geral e, pelo direito como um “principio juridico de status
constitucional”. E, diante das mdltiplas influéncias provenientes da religido, da filosofia,
da politica e do direito, a ades@o unédnime ao conceito de dignidade humana, no
plano abstrato, gera dificuldades para sua utilizacdo como um instrumento relevante
na interpretacdo juridica, em que cada um projeta sua prépria imagem de dignidade.
Assim, a dignidade humana passa a ser invocada pelos dois lados envolvidos em
disputas sobre muitos temas, como: eutanésia, suicidio assistido, interrupgdo da
gestacdo, uniGo homoafetiva, inseminacao artificial post mortem, clonagem, cirurgia
de mudanca de sexo, descriminalizacéo de drogas e exigibilidade de direitos sociais
(BARROSO, 2014).

O principio da dignidade humana tem intima relacdo com as DAY, e a mera lacuna
legislativa destas Gltimas né@o prejudica os pressupostos de tal principio como forca
motriz para o exercicio volitivo daqueles que desejem se utilizar delas. Destaca-se
que, segundo Barroso (2014), a jurisprudéncia brasileira com base no principio da
dignidade humana raramente encontra-se como elemento central no desenvolvimento
argumentativo, servindo como mero reforco de outros fundamentos, principalmente
em casos de lacuna normativa e em situacdes de ambiguidade e de colisdo entre
normas constitucionais e direitos fundamentais. O principio da dignidade humana é
também fonte de direitos e deveres, atuando como mecanismo de inclusé@o de direitos
ndo expressamente textualizados em uma determinada ordem juridica. Ademais, serve
como norteador interpretativo para a definicdo do sentido de direitos fundamentais,
igualdade, liberdade, direito ao voto e do préprio contetdo essencial da dignidade
humana nos casos concretos.

No Brasil, as DAV ingressaram na realidade juridica diante da necessidade de suprir
a auséncia dessa temdtica e discussdes na esfera legislativa. Além da Resolucdo do
CFM n. 1.995/ 2012 (CFM, 2012), que dispde sobre as DAV e o testamento vital,
embasamento suplementar pode ser obtido em: Convencéo Interamericana de Direitos
Humanos (BRASIL, 1992), artigo 29, que dispde sobre as normas de interpretacdo
de direitos humanos; Convencao de Viena (BRASIL, 2009), artigo 27; Cédigo Civil
(BRASIL, 2002), artigo 1.858; e Enunciado n. 37 do Conselho Nacional de Justica
(CNJ, 2014; LIMA, 2018).
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O principio da dignidade humana é premissa fundamental para as DAV e dele decorre
o principio do respeito & autonomia individual, pilar da ética contemporénea e por meio
do qual é assegurado, por meio dessas diretivas, a protecdo e o respeito & vontade do
doente competente para opinar, tomar decisées e agir conforme seus valores e crencas
pessoais em relacdo ao tratamento médico, desde que esteja em causa a suspens@o
de tratamento desproporcionado em um doente terminal (NUNES, 2016).

De acordo com a teoria dos fatos juridicos, as DAV sdo declaracdes de vontade livres e
prévias que podem originar um negécio juridico de natureza existencial (LIMA; SANTOS;
MARQUESI, 2018) e de caréter obrigacional eminente, pois visam a determinar e orientar

padrdes de conduta da contraparte do contrato (o médico) (ALFEU; BRANCO, 2021)
em sua relagdo com o paciente em condigdes de terminalidade de vida.

O Cédigo de Etica Médica também destaca o respeito & dignidade e & integridade
humanas, determinando que a atuagdo do médico ndo pode ir de encontro a esses
direitos nem ao consentimento livre do paciente, inclusive em situacées de terminalidade
de vida. Assim, prestigia o respeito mUtuo na relacdo entre médico, paciente e terceiros
diretamente envolvidos, ressaltando sempre o predominio da personalidade do individuo
enfermo (CFM, 2019). Dessa forma, se o médico descumprir os deveres, principios e
normas de sua profissdo, estard passivel de receber punicées administrativas e juridicas
(NUNES, 2016).

Desse modo, as DAV constituem instrumento de respeito & personalidade da pessoa
e vinculam os terceiros necessdrios as estipulacdes prévias do préprio particular,
constituindo expressdo da vontade e prestigiando a autonomia individual a fim de
prevenir seu cerceamento ou desrespeito (ALFEU; BRANCO, 2021), e a falta de norma
especifica no dGmbito do Poder Judicidrio ndo é justificativa para a inércia na efetivacéo
do direito & dignidade humana e & autonomia da vontade (CAIXETA, 2016).

A inércia do Poder Legislativo possibilita a expansdo do conjunto de desejos pessoais
por meio das diretivas, o que diretamente as fundamenta — nédo existindo, inclusive,
extrapolacdo de competéncias. Isso pelo fato de que o préprio CFM dispde sobre a
atuacdo profissional por meio de normativas e instrucdes, bem como determinando
sangdes cabiveis (TRF1, 2014).

Existem vérias barreiras & construcao teérica das DAV, entre as quais destacam-se:
(i) a auséncia de um referencial legislativo que a indique como norma, carecendo de
uma regulamentacdo no formato de lei em sentido estrito, & que o Brasil possui tanto
tradicdo quanto cultura juridicas relevantes & norma estabelecida, além da necessidade
de os envolvidos na relac@o médico-paciente deterem um padréo de conduta geral que
os respalde em suas decisdes; (i) a regulamentacéo da Resolucao CFM n. 1.995/2012
¢ contradiz a estruturacéo teédrica das DAV, pois néo foi elaborada considerando o
fato de as DAV consistirem um género que inclui como espécies o mandato duradouro
e o testamento vital (THOMPSON, 2015), e que trata a temdtica de forma aquém
do necessdrio, trabalhando em desfavor de uma compreenséo correta do assunto
(ALFEU; BRANCO, 2021). De forma complementar & Resolucdo CFM n. 1.995/2012,
a Resolugcdo CFM n. 2.232/2019 “estabelece normas éticas para a recusa terapéutica
por pacientes e objec@o de consciéncia na relacdo médico-paciente” (CFM, 2019).

Apesar do exposto, a resolucdo do CFM ¢é o Unico referencial normativo direcionado
aos grupos em situagdo de maior vulnerabilidade, evidenciando a necessidade de
elaboracdo de normas juridicas resultantes de um processo legislativo, o que néo
retira as competéncias da norma administrativa como referéncia ds regras e deveres
profissionais nem ao progresso na protecdo da autonomia da vontade e do exercicio
digno do direito a vida na relagdo médico-paciente (ALFEU; BRANCO, 2021).

As diretivas possibilitam a garantia da autonomia de vontade, no respeito ao exercicio
do direito fundamental & vida e ao principio da dignidade humana, e, dessa forma,
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garantem ao doente, no exercicio de autonomia e liberdade, a dignidade de viver e
também de morrer, por meio da recusa a tratamentos e cuidados para prolongar a vida
e o sofrimento quando ndo mais existe a chance de cura (ALKIMIM; RAMPAZZO, 2021).
Assim, a conduta médica de tratamento e cuidados do paciente em terminalidade de
vida embasada pelas DAV garante uma morte digna no momento em que a vontade
do doente ndo pode ser externada, desde que exista o devido esclarecimento e néo
represente ameaca aos direitos de terceiros (SANTOS; LIMA, 2021).

Dessa forma, apesar da auséncia de legislacdo especifica, com base na interpretacdo
constitucional e nos direitos fundamentais — especialmente o principio da dignidade
humana e o principio de autonomia privada —, as DAV, vdlidas no Brasil, consistem em
garantia de eficacia e aplicacdo dos direitos fundamentais frente & possivel omisséo
legislativa, uma vez que garantem que o individuo possa tracar o curso de sua vida e

de morrer com dignidade (FUERST; PAULA, 2019).

Il Avancos e retrocessos relacionados com a implementacao das
diretivas antecipadas de vontade no Brasil

As DAV constituem uma das faces modernizadoras do direito contemporéneo embasadas
por principios garantidores das vontades individuais e de dignidade da pessoa humana,
mas apresentam entraves no processo regulatério legislativo estatal especifico por
envolverem conceitos profundos e subjetivos de aspectos da vida pessoal, entre os
quais estdo as crencas religiosas e filosdficas.

As diretivas apresentam progressos quanto a sua eficdcia, normatizacéo e execucdo
no contexto real da sociedade. Sendo o texto legislativo a fonte priméria de normas
de direito, o Brasil ndo possui ainda regulamentacdo das DAV no dmbito juridico, pois
inexiste uma norma juridica especifica que trate do tema — embora haja construcéo
interpretativa de diversos dispositivos legais que fornecem sustentacao juridico-legal
para a aplicacdo das DAV, além de vdrias referéncias ao direito de recusar tratamento
na legislag@o (LIMA, 2018; MONTEIRO; SILVA JUNIOR, 2019).

Também ainda néo existem jurisprudéncia e doutrinas sobre essa temdtica, haja
vista serem essas diretivas relativamente recentes no pais. As previsdes normativas
relativas as DAV sé@o originalmente de ordem administrativa; além disso, hd um
enfrentamento juridico acerca do tema, que ocorreu em decorréncia & primeira (ALFEU;
BRANCO, 2021).

Uma explicacdo para essa auséncia de regulamentacdo estd relacionada ao fato
de que o ordenamento juridico pdtrio considera a vida como um bem indisponivel.
Entretanto, o direito & inviolabilidade da vida, previsto no caput do artigo 5° da CF/88
como direito fundamental (BRASIL, 1988), ndo consiste direito absoluto, haja vista que
ndo hé direitos absolutos no sistema juridico brasileiro. Dessa forma, esse direito é
relativizado, apesar de a vida dever preponderar na tomada de decisdes por se tratar
de requisito para os demais direitos (ROCHA, 2014).

Ademais, de acordo com o artigo 15 do Cédigo Civil (BRASIL, 2002), ninguém
pode ser constrangido a se submeter a qualquer tratamento médico ou intervencéao
cirGrgica que acarrete risco de vida, previsdo que expressa a autonomia do paciente
frente aos tratamentos a que ele poderia ser submetido (ALFEU; BRANCO, 2021).
Assim, as DAV representam ato negocial que evita que o doente seja submetido a
tratamentos médicos fiteis e que apenas potencializariam o risco de constrangimento
de o paciente ser submetido a procedimentos médico-hospitalares, os quais estdo
sempre atrelados a algum risco (COGQO; LUNARDI,2018). Dessa forma, a interpretacéo
desses conceitos pode ser usada para fundamentar a defesa da validade das DAV

em nosso ordenamento juridico.
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Apesar de reconhecerem os direitos de autonomia de doentes na fase terminal, os
profissionais de satde costumam apresentar grande receio quanto & seguranca de que
os familiares, quando abordados em um momento de sofrimento para se manifestar
sobre a vontade do parente doente, atendam & vontade exposta pelo paciente.

O Cédigo de Etica Médica e a Resolucdo CFM n. 1.995/2012 sGo normas em sentido
amplo acerca dessa temdtica a serem seguidas e respeitadas, embora restritas ao
contexto da atuacéo do profissional de medicina em situagdes de terminalidade de vida
de acordo com o que entender o paciente (HASSEGAWA et al., 2019). Conforme as
justificativas apresentadas na referida Resolucdo (CFM, 2012), é essencial a definicdo
de um regramento em forma de lei em sentido estrito, nGo apenas pela existéncia de
tradicao e cultura juridicas no pais, mas também em razéo de os individuos participantes
de um contexto da relacdo médico-paciente necessitarem de um padréo de conduta
geral. Dessa forma, o que se observa é um mecanismo criado para a protecéo do
profissional médico, apesar de haver previsdes que objetivem compatibilizacdo com as
normas diversas — caso dos dispositivos focantes aos incapazes civilmente e s pessoas

portadoras de deficiéncia (ALFEU; BRANCO, 2021).

No caso de tratamento de pessoas com doencas incurdveis e ferminais, as preocupacoes
relacionadas com as implicagdes legais constituem fator determinante e limitante da
aplicacdo das DAV por parte ndo apenas dos médicos como de todos os profissionais
da equipe multiprofissional e de cuidadores familiares no contexto hospitalar. Uma
grande ddvida quanto & aplicagdo das DAV diz respeito ao tipo de responsabilidade
civil que seria aplicada: a objetiva, que independe da culpa e que configura o dano
e o nexo de causalidade da culpa; ou a subjetiva, em que o agente causador serd
responsabilizado se tiver agido com culpa ou dolo (HASSEGAWA et al., 2019).
Em regra, a responsabilidade civil dos médicos é subjetiva, o que significa que poderdo
ser responsabilizados em situac@o de desrespeito a essas DAV, ou seja, caso ndo
respeitem a autonomia do paciente.

Embora as DAV néo precisem ser, obrigatoriamente, firmadas perante um tabeligo
(DADALTO, 2013), a fé piblica decorrente dos atos notariais configura uma seguranca
para a pessoa, além de ser um beneficio para a classe médica, pois os profissionais
ficariam mais resguardados para cumprir a vontade do paciente, sem possivel
questionamento dos familiares. Entretanto, se esse documento néo for do conhecimento
de pessoas que possam fazer dele algo exequivel, poderd nunca ocorrer na prdtica

(CRIPPA; FEIJO, 2016).

Para Klaser e Gomes (2018), o testamento vital, & luz dos principios e direitos relacionados
com o tema e também com as resolucdes do CFM, é um instrumento legal que,
fundamentado no principio da dignidade da pessoa humana, pode ser utilizado para
garantir a morte digna.

Apesar da discussdo de que as DAV seriam uma formalizac@o da eutandsia (proibida no
ordenamento juridico brasileiro), do ponto de vista pratico elas podem ser consideradas
como um documento para a efetivacdo da ortotandsia, aceita no entendimento
jurisprudencial do pafs. Ortotanésia consiste na conduta de permitir que o paciente
morra naturalmente a fim de lhe poupar mais sofrimento quando seu estado clinico for
irreversivel, nd@o existindo mais artificios oriundos da medicina que possam reverter o
quadro, ou seja, quando nada mais possa ser feito com o intuito de curd-lo (CHAVES;

PINHEIRO; PESTANA, 2018).

As DAV podem ser consideradas como veiculo para a concretizag@o da dignidade no
processo de falecer diante da morte inevitdvel de pacientes terminais, o que evidencia
sua utilidade concreta, ou seja, demonstra a aplicacéo da teoria da eficacia imediata.
Cabe aos médicos e demais membros da equipe multiprofissional envolvidos na
assisténcia ao doente terminal, dentre outros aspectos, contribuir para aliviar sua dor
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e seu sofrimento e respeitar o paciente e sua autonomia na tomada de decisdo sobre

onde prefere morrer (RECKZIEGEL; CONINCK, 2017).

Os procedimentos das DAV néo devem ser deixados para serem resolvidos apenas nos
tribunais, uma vez que o vazio juridico pode constituir um risco para todas as partes
envolvidas: paciente, familia e médico/equipe multiprofissional (RIDOLPHI; RANGEL,
2017). Diante do exposto, fica evidente a necessidade de uma lei ordindria, e ndo
de uma resolucdo, para regulamentar o género diretivas antecipadas de vontade no
Brasil, incluindo suas espécies testamento vital e mandato duradouro, de forma clara
e sem confrontacdes, a fim de implantar a seguranca juridica em matéria de DAV de
doentes em situacéo de terminalidade de vida (ALKIMIM; RAMPAZZO, 2021). Ademais,
a regulamentacdo sobre o assunto possibilitard a concretizagdo da vontade das
pessoas e o respeito a sua liberdade de se submeter ou ndo a tratamentos dolorosos
ou extraordindrios para tentar prolongar artificialmente a vida (DIAS, 2020).

E proveitoso e vélido trazer para o direito brasileiro o instituto juridico das DAV, 4
aceito em vdrios paises e que envolve diversas questdes éticas, vedacdes e tipificacdes
a serem consideradas (RIDOLPHI; RANGEL, 2017). Nesse sentido, é importante que
a sociedade, os médicos e demais membros de equipe multiprofissional em sadde,
bem como os profissionais da drea juridica, continuem realizando discussées sobre o
tema para que ele seja regulado em uma legislacao especifica com vistas a garantir a
seguranca juridica e o alinhamento de todas as especificidades relacionadas ao tema
(MACIEL; CERVI, 2018).

Destaca-se que as diretivas ndo s@o contrérias ao direito pétreo previsto no artigo 5°,
caput, da CF/88 (BRASIL, 1988), de garantia da protecéo do direito & vida pelo Estado
(BRASIL, 1988), pois o respeito & vida ndo significa dever de viver, mas sim direito de
viver dignamente; e o que as DAV buscam assegurar é o exercicio do direito de vida
e morte dignas.

Consideracgoées finais

A aplicacao das DAV estd relacionada com o exercicio da autonomia e da liberdade e
condiz com a dignidade da pessoa humana, principio fundamental do Estado Democrdtico
de Direito que norteia as relacdes juridicas. Esse principio também abrange o direito
de viver e morrer com dignidade, em que o doente pode recusar, exercendo liberdade
e autonomia, tratamento fUtil ou indtil que vise a prolongar sua vida em condicées de
consequente sofrimento, |d que a ferapia proposta ndo gerard a reversdo do estado
clinico. Isso porque, embora o direito & vida seja reconhecido e protegido como bem
juridico, sob a perspectiva do Estado Democrético de Direito deve ser assegurado ao
individuo o direito & morte digna, e este direito deve ser exercido pelo individuo de
forma auténoma.

Como argumento para a oposicdo & possibilidade do querer morrer é levantada a
questdo de que é dever do Estado preservar a vida humana, a todo custo, por ela ser
entendida como bem juridico supremo. Assim, n&o existiria direito & morte, e o ser
humano teria unicamente o direito-dever de viver.

Em defesa das DAV estd o fato de que a vida ndo engloba apenas a dimensao biolégica,
com énfase no aspecto da integridade fisica do individuo, mas também deve levar
em conta o critério da qualidade de vida da pessoa. Assim, na impossibilidade de
manutencdo qualitativa da vida, o prolongamento artificial da vida com sofrimento
rompe a dignidade.

Entretanto, a autonomia do paciente nGo é absoluta; ela esbarra na autonomia e na
liberdade do médico, as quais sGo contempladas pelo atual Cédigo de Etica Médica.
Dessa forma, compete ao Poder Judiciério o papel de utilizar a técnica da ponderacéo
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para solucionar as questdes juridicas em torno do confronto de normas e da aplicacéo

das normas pertinentes & matéria em pauta.

As DAV constituem instrumento que salvaguarda o cumprimento do desejo do doente
terminal quando sua situagdo clinica o impossibilite de manifestar sua vontade, estipulada
previamente, de ser ou ndo submetido a tratamentos. A admissibilidade desse instituto
juridico no cendrio brasileiro é necessdria tanto pelo imperativo de adequagéo e
harmonia internacional quanto pelo estado da arte da ciéncia médica e de aspectos

da dignidade como novo pardmetro ético.
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