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EUTANASIAE DIREITO A MORTE ASSISTIDA:

O QUE PENSAA IGREJA CATOLICA?

Astrid Heringer?

“Desta vida, vocé ndo conhece nem o sentido nem o fim porque acaba
com a morte que ndo desvela seu mistério. Nesta situacdo vocé enfrenta
a alternativa: ou o Nada ou Deus que permite uma outra vida, eterna.
Tem-se de optar de qualquer maneira, porque ndo escolher é optar pelo
nada e vocé perde tudo; se opta por Deus, vocé arrisca ganhar tudo e,
se perder, ndo perde nada na realidade, porque tudo ja esta perdido.”
PASCAL
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Resumo: O artigo objetiva realizar uma sucinta abordagem sobre o tema da eutanasia e direito
a morte assistida sob as luzes do cristianismo. Para isso, utiliza-se a declaracdo da Santa Sé, de
1980, chamada Evangelium Vitae. A declaragdo pauta-se, sobretudo, na afirmagdo de que o ser
humano necessita do sofrimento como forma de redimir-se dos seus pecados, mas que 0
prolongamento desnecessario do sofrimento ndo convém. A medicina, ao invés de tratar o
doente, atendendo aos preceitos de dignidade e autonomia da vontade, concentra-se apenas na
manutencdo da vida do paciente, sem perquirir seus desejos e sobre a eficacia do tratamento. A
declaracdo manifesta-se favoravel a utilizacdo dos meios ordinarios para a cura do paciente,
ndo sendo favoradvel ao prolongamento artificial da vida do enfermo através do uso de meios
extraordinarios.
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Abstract: This article aims to achieve a short approach on the issue of euthanasia and assisted
death right under the lights of Christianity. For this, use the statement to the Holy See from
1980, called Evangelium Vitae. The statement to staff, particularly in the assertion that human
beings need the suffering as a way to redeem themselves of their sins, but the unnecessary
prolongation of suffering should not. The medicine, instead of treating the patient, given the
precepts of dignity and freedom of choice, concentrates only on the maintenance of the
patient’s life without perquirir their wishes and on the effectiveness of treatment. The
declaration manifests itself in favour of the use of ordinary means to cure the patient and is
not conducive to artificially prolonged life of the patient through the use of extraordinary
means.
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Introducéo

A motivacdo para escrever sobre eutanasia e cristianismo encontra abrigo
no fato de que sdo assuntos enfrentados pela bioética como essenciais no avango
do tema. Ou seja, 0 avanco da bioética e de seu proprio entendimento € barrado
pelas concepcoes religiosas, mais acentuadas quando o assunto a ser discutido é
a eutanasia ou direito a morte assistida. Segundo Hans Kung?, as religies sao todas
as mensagens de salvagdo que procuram responder as eternas duvidas das pessoas,
que maculam nossos sentimentos mais intimos, tais como o sofrimento, dor, amor,
culpa, vida e morte. Todas as religifes procuram trazer alguma resposta que gerem
consolo ou conformismo para 0s nossos sentimentos e dividas.

Assim ¢ a Filosofia, que também procura dar respostas as duvidas
humanas. No entanto, as religides podem fazé-lo com maior eficacia, pois além das
regras de conduta e convivéncia, possuem figuras que foram exemplo de retiddo de
carter e, portanto, modelos a serem seguidos, tais como Jesus para o cristianismo.

1 O valor da vida para o cristianismo

“Para tudo tem um tempo certo. Tempo para nascer e tempo para
morrer.” Eclesiastes.

Para o cristianismo, a vida tem um valor quase que absoluto, no sentido
de que Deus autoriza a vida e também pode retira-la.

O valor da vida existente no cristianismo também passou a fazer parte da
ciéncia, inclusive no juramento feito por todos os médicos que, ainda nos dias de
hoje, comprometem-se a zelar pela vida, obrigando-se a ndo aceitar reclamos para a
inducdo de medicamentos mortais nem realiza-la indevidamente. Eis as palavras do
juramento de Hipdcrates: “Aplicarei os regimes para o bem do doente segundo o
meu poder e entendimento, nunca para causar dano ou mal a alguém. A ninguém
darei por comprazer, nem remédio mortal nem um conselho que induza a perda. Do
mesmo modo néo darei a nenhuma mulher uma substancia abortiva”.

A irrenunciabilidade do direito a vida também esta presente nas
declaracdes de direitos. A Declaracdo dos Direitos Humanos contrap@e-se a licitude
de manipulacdo de um direito sobre a vida das pessoas, com a finalidade de autorizar
as pessoas a praticarem atos de disposi¢do do corpo e da propria vida, de escolher
quando e como morrer. Segundo Hildegard Taggesell Giostri, a vida € de disposicao
Unica do Estado, um patriménio deste, e ao Estado cabe a tarefa de zelar por essa
vida, mesmo que paradoxalmente possa dispor dela, se preciso for, em caso de
guerras,

2 PESSINI, Léo. A eutandsia na visdo das maiores religides (budismo, islamismo, judaismo e
cristianismo). In: BARCHIFONTAINE, PESSINI. Bioética: alguns desafios. Sdo Paulo: 2001.

3 GIOSTRI, Hildegard Taggesell. A morte, o morrer, a doagdo de 6rgdos e a dignidade da pessoa
humana. In: CORREA, Elidia Aparecida de Andrade; GIACOIA, Gilberto; CONRADO, Marcelo
(coords.). Biodireito e dignidade da pessoa humana. Dialogo entre a ciéncia e o direito. 3. Tir.
Curitiba: Jurua, 2008.
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Na defesa da vida, a Igreja Catolica tem condenado a pratica do homicidio
e do suicidio, baseando-se em trés razfes fundamentais. Sao elas:

a) El suicidio va contra la inclinacion natural y la caridad hacia uno mismo:
la existencia del instinto de conservacion, dentro de su fundamentacion naturalista
de la moral, pone los cimientos de la obligacion moral de conservar la ida y no
atentar contra ella. Esta inclinacién o instinto no es s6lo una ley bioldgica, sino
que en su existencia — que también se da en los animales — la razén humana percibe
el motivo para amarse a si mismo y su ordenacion hacia Dios: “Matarse a si mismo
va contra la caridad, segln la cual cada uno debe amarse a si mismo ...”

b) El suicidio atenta contra las obligaciones que le ser humano tiene para
con la sociedad: es un argumento de Santo Tomas, inspirado en Aristételes: “El
que se mata a si mismo, hace algo injusto. Pero es necesario considerar a quién
hace priva un ciudadano ...”. “Toda parte pertenece al todo. Todo hombre es parte
de la comunidad. Por lo cual, en el hecho mismo de matarse, procura un dafio a la
sociedad.”

c) La préctica suicida viola los derechos de Dios: “El paso de esta vida
a la otra mas feliz no depende del libre arbitrio del hombre, sino de la potestad
divina. Y, por eso, no licito al hombre matarse a si mismo para pasar a la vida mas
feliz.”*

Mas hé algumas excecdes a estes principios, em que se poderia tirar a
vida de alguém. Séo elas, a legitima defesa, a pena de morte e a guerra justa. Elas
sdo acrescentadas pela moral casuistica, que séo:

- 0 aborto indireto, como conseqiiéncia da aplicacao do principio do duplo
efeito;

- o suicidio indireto ou, posteriormente, a eutanasia, em virtude do mesmo
principio;

- a legitima defesa, que pressupde a morte do agressor;

- a pena de morte, admitida geralmente pela mesma moral;
- a morte de inimigo em guerra justa;

- a morte do tirano.®

Entdo vé-se que a vida tem um valor sagrado para o cristianismo, bem
como para muitas outras religides, mesmo que haja algumas excecoes justificadas.
Esse valor sagrado também influenciou a declaracdo de Direitos Humanos e até a
ciéncia como se viu na declaragdo de Hipdcrates.

4 TOMAS DE AQUINO apud GAFO, Javier. La tradicién catélica. In: Bioética y religiones: el
final de la vida. p. 30-31.
® VIDAL apud JAVIER GAFO. p. 31.
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2 O medo da morte, o mal e o sofrimento

“Deus ou quer eliminar os males e ndo pode, ou pode e ndo quer, ou
nem quer nem pode. Se ele quer e ndo pode, é impotente, mas isso nao
pode acontecer a Deus. Se pode e ndo quer, é invejoso, e isto também
ndo convém a Deus. Se nem quer nem pode, é invejoso e impotente e
por isso nem é Deus. Se quer e pode — apenas isso convém a Deus -,

donde vém os males e por que Deus ndo os elimina.” (Epicuro®)

A valorizacdo da vida, dada pelo cristianismo, esta presente tanto num
aspecto positivo, quanto em sentido negativo. O aspecto positivo se vincula a
conservacao da vida em toda e qualquer circunstancia, abrindo-se somente algumas
excecBes. A base para esse discurso estd em que somente cabe a Deus dar a vida
e também sé a Ele cabe retirar, ai se reduzindo o valor negativo. Ou seja, 0 ato de
dar a morte também é competéncia divina, nao se atribuindo ac homem o poder de
livremente eleger esse momento, nem tampouco retirar a vida de outra pessoa
injustamente. E isso se aplica hodiernamente para as situagdes de aborto e a
eutanésia.

Passamos a maior parte da vida com medo da morte que é um sentimento
que as pessoas dificilmente suportam. Estamos consciente ou inconscientemente
tentando afasta-lo da mente, “vivemos uma vida na qual a morte é negada™’. Isso
significa que, “a despeito de tudo o que se diz, continuamos a viver, deixando de
lado a questdo da nossa mortalidade. Negar a morte significa jamais permitir a nés
mesmos o confronto com a ansiedade provocada por visGes dessa Ultima
separagao”s.

O cristianismo infligiu, assim como outros cultos, 0 medo da morte e a
submissdo da pessoa aos designios de Deus quanto a esse momento. Esse medo
advém da separacdo feita pelo cristianismo entre pecadores e ndo pecadores, €
conseqlientemente a destinacdo da alma do homem para o céu ou para o inferno.
Aos mais abastados ainda era possivel comprar um espaco no céu, o que aliviava
a sua culpa e os redimia dos pecados cometidos na Terra.

Nessa direcdo, afirma Corréa que “com o advento do cristianismo
estabeleceu-se uma familiaridade com a morte. Ninguém morre sem ser advertido,
seja por signos naturais, seja por uma convicgdo intima. Tem-se medo de morrer
sem receber algum aviso, pois, para 0s novos seguidores de Cristo, importam ao
mesmo tempo, tanto lamentar a vida que se vai quanto pedir perddo aos
companheiros, sobretudo os que rodeiam o leito do moribundo. Depois de pedir
perddo por seus erros e faltas € preciso se reconciliar com Deus ou, como se dizia,
‘encomendar sua alma’”.°

§ LATANCIO apud LEPARGNEUR, op. cit. p. 300.

" VIORST, Judith. Perdas necessarias. Traducdo de Aulyde Soares Rodrigues. 4. ed. Sdo Paulo:
Melhoramentos, 2005. p. 313.

8 Idem, p. 314.

9 CORREA, José de Anchieta. Morte. S&o Paulo: Globo, 2008.
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Em que pese as manifestacdes religiosas sobre o assunto, é importante
também observar o fendmeno morte sob o olhar da ciéncia. Jacques Pohier pretende
humanizar a morte, evitando que seja transformada em algo muito além da nossa
propria imaginacdo e colocando-a como algo natural, fazendo parte de nossa
existéncia: “manifesta querer humanizar mais a violéncia que se chama morte, isto
€, humanizar a vida até a morte inclusivamente”?.

3 Avida e sua disposicao: entre o dever de cuidado e a proporcionalidade da acéo

Em que pese ao pensamento dominante de que, sob o ponto de vista
religioso, a eutandsia, e todas as suas variantes, seriam eticamente condenaveis,
existem opinides que demonstram um pensamento contrario e o fundamentam com
argumentos que ndo podem ser desconhecidos.

O desfecho para tal interpretacéo decorre do crescente aumento dos meios
que estdo a disposicdo da medicina para evitar a morte. A moderna aparelhagem
utilizada, tais como respiradores artificiais, medicamentos para minimizar ou evitar a
dor, dentre outros, podem ser meios desejaveis para o enfermo, mas desde que haja
uma certa “proporcionalidade”®!. Em que medida “vale a pena”*? a aplicagdo dos
chamados meios extraordinarios para evitar a morte?

A chamada obstinacion terapéutica, encarnizamiento terapéutico ou
furia terapéutica, tem levado os médicos a prolongar cada vez mais a vida do paciente
que esta em agonia, “mas também & provavel que, na realidade, a pessoa esteja
apenas entregue a um desumano prolongamento de uma morte cruel e inevitavel”*.

Talvez 0 que 0s pacientes mais quisessem nessa hora € ter uma morte
longe dos hospitais e préximo aos seus familiares para morrer serenamente, isso
porque a “medicina aumentou a sua capacidade de curar e prolongar a vida, em
condi¢des que, por vezes, levantam problemas de carater moral™4,

Segundo Miranda, isso tudo da medo da medicina e leva alguns pacientes
a pedir aos proprios médicos que sejam liberados da medicina®s.

E nesse ambiente em que pouco se escuta a voz dos pacientes que se
fala em eutandsia: o antidoto contra a flria terapéutica.

1 | EPARGNEUR, Hubert. Reflexdes acerca da eutanasia. In:

1 Declaracao sobre a eutanasia. Vaticano. Disponivel em: http://www.vatican.va/roman_curia/
congregations/cfaith/documents/rc_con_cfaith_doc_19800505_euthanasia_po.html. Acesso em:
18 jun. 2008.

2 MIRANDA, Gonzalo. Bioética e eutanasia.

3 |dem.

14 Declaracgdo sobre a eutanasia. Vaticano. Disponivel em: http://www.vatican.va/roman_curia/
congregations/cfaith/documents/rc_con_cfaith_doc_19800505_euthanasia_po.html. Acesso em:
18 jun. 2008.

% MIRANDA, op.cit.
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E extremamente paradoxal, mas a origem do desgjo de fazer cessar 0 apoio
médico para o paciente terminal esta exatamente na evolucdo da medicina. Quanto
mais se dispde de meios técnicos e aparatos médicos que tem por fim prolongar a
vida, mais “fria” se transforma a relagdo médico-paciente.

Segundo Miranda, é preciso fazer todo o possivel para a pessoa doente,
para salvar sua vida, que possui valor transcendente. “Com esse termo me refiro
aqui a realidade do valor no sentido de ndo estar ligado ao tempo e ao espago, ndo
‘mensuravel’, ndo condicionado a circunstancias externas e ao proprio ser da pessoa
(pertencente a uma ou outra raca, idade, qualidades varias, estado de salde,
reconhecimento pelos outros e, nem de si mesmo ...). Nao é necessario acreditar
em um Deus transcendente para entender esta realidade.”*

Refere ainda o autor que essa transcendéncia também deverd ser
observada ao longo do tempo. Assim, a vida de uma pessoa ndo pode ser contada
tdo-somente pela extensdo dos anos que viveu, mas sim de como viveu sua vida.
Tem um significado maior se praticou atos dignos para si mesmo ou para a
humanidade, se realizou atos de perdao.

Com isso quer dizer que n&o se pode perder de vista aquele curto lapso
temporal de vida dado pelo médico. E muitas vezes nesses instantes finais que o
paciente se concentra na revisdo de sua vida, em declarar os sentimentos que possui
e em pedir o perddo. Afirmou a mulher de um paciente que morrera de cancer: “No
altimo ano, ap6s a operagdo do cérebro, ele expressou muito mais o seu amor, coisa
que ndo soube fazer durante toda a vida.”*

Ao que o autor quer chamar atencdo € para o fato de que a vida deve
ser valorizada do inicio ao fim, evitando considerar o paciente terminal ou o doente
incurdvel apenas como um ser inanimado ou um “vegetal sem dignidade™®.

Ao mesmo tempo em que se exige fazer todo o possivel para o doente
terminal, deve-se observar para que os meios empregados na realizagdo do possivel
ndo extrapolem aquilo que é adequado, razoavel, proporcional. Assim, algumas
situacBes demandam em fazer “apenas o que é possivel”, ou seja, tudo aquilo que
efetivamente beneficie a pessoa, sem agredir a sua vontade e sua intimidade. Evita-
se tudo o que possa ser futil, inGtil ou danoso a pessoa.

A ética médica impde o respeito ao individuo como um todo, o tratamento
dele em sua integralidade. A manutencdo do funcionamento dos 6rgdos vitais e
tecidos deve ser buscada como medida que traga o bem ao paciente. O cuidador
deverd observar todos os meios médicos a sua disposi¢do, tendo em vista a busca
pelo bem e pela cura do paciente. Essa busca do bem ao paciente, aliada a utilizacdo
da técnica médica disponivel, ndo deve ser desenfreada. O paciente tem vontades
que devem ser observadas. O médico tem a obrigacéo do razoavel. Evidentemente
que nesse percurso ha uma fronteira entre o que é exigivel do profissional, além do

16 Idem, p. 12.
7 MIRANDA, p. 13.
8 |dem, p. 14.
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dever de ética, como h& também que se observar o ser humano em sua totalidade,
Ou seja, um ser que se encontra enfermo, mas que também tem vontades e desejos
a serem observados. “N&o se trata de um conjunto de células, tecidos e érgéos
vivos; no fundo, ndo € sequer a ‘vida’ que conta e que se apresenta a nds como
sublime dignidade: é a ‘pessoa viva’, aquele misterioso enredo de componentes
fisicos, psiquicos e espirituais que fazem com que qualquer um seja ‘EU’”.°* A a
medicina ndo age sozinha nesse processo final de vida do paciente. Ou melhor, a
medicina deve levar em conta a universalidade dos valores da pessoa. E por isso
que Cuyas diz: “A medicina ndo esta a servico da vida, mas da pessoa”?.

Segundo o ponto de vista da Igreja Catdlica, a vida da pessoa é um bem
fundamental, mas ndo absoluto. “S6 assim é que se pode compreender que ela seja
colocada em risco ou, inclusive, oferecida por um valor considerado superior, como
propria fé, o amor a Deus e aos outros.”? Isto é o que se depreende também da
Enciclica Evangelium Vitae, escrita pelo Papa Jodo Paulo I, quando afirma que “a
vida do corpo na sua condicdo terrena ndo é algo absoluto pra aquele que acredita,
tanto que pode lhe ser solicitado que a abandone a favor de um bem Superior”?,
Ainda conforme Miranda, “o homem ndo tem que preserva-la ‘a qualquer custo’
(nem no seu carater espiritual, como a renuncia da prépria fé, nem no seu carater
fisico, psicoldgico ou econdmico)”.%

O Papa Paceli, em 1957, recebendo um grupo de médicos, afirmou, a
propésito dos “modernos aparelhos de respiracao artificial”, que “a técnica de
reanimacao (...) ndo tem em si nada de imoral. No entanto, como essas técnicas de
cura superam os meios ordinarios, aos quais se € obrigado a recorrer, ndo se pode
sustentar que seja obrigatério usa-los e, conseqiientemente, dar autorizagdo ao
médico”.

Portanto, o verdadeiro bem que se busca para o paciente pode estar ndo
no prolongamento artificial da sua vida, mas na abstencéo ou interrupgédo dos meios
extraordindrios utilizados para sua manutenco.

4 Declaracao sobre a eutanéasia

A Declaracdo sobre a eutanasia, originaria da Sagrada Congregacéo para
a Doutrina da Fé, da Igreja Catdlica, publicada em 1980, buscou responder a algumas
indagac¢des que vinham sendo formuladas pelos fiéis da Igreja Catolica e também
por seus bispos.

Além disso, a declaracdo tem como meta “encontrar o consenso de tantos
homens de boa vontade que, para além das diferengas filosoficas e ideoldgicas,

19 Idem, p. 15.

2 CUYAS, M. Eutanasia. L’ética, la liberta e la vita. Apud MIRANDA, p. 15.

2 MIRANDA, p. 16.

2 | UCAS, R. Lucas. Comentario interdisciplinar a La “Evangelium Vitae”. BAC, Madrid, 1996.
% QOp. cit. p. 16.

2 MIRANDA, op. cit. p. 17.
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possuem uma viva consciéncia dos direitos da pessoa humana”. O documento afirma
ainda que o conteldo dessa declaracdo ja foi expresso através de outros documentos
internacionais cuja finalidade era promover a defesa dos direitos fundamentais da
pessoa humana.

O inciso | da Declaracdo destina-se a discutir o “Valor da vida humana”.
Segundo o documento, a vida humana deve ser preservada porque dela resultam
todos os atos humanos e convivéncia social. Os fiéis consideram que a vida é
sagrada, um dom dado por Deus, e por isso sua disposi¢do seria proibida. Ao
contrario, cada pessoa deveria ter a tarefa de a conservar e fazer frutificar. Conforme
a Declaracao, dessa afirmacéo resultam algumas conseqiiéncias. A primeira delas é
de que um atentado contra a vida de um homem inocente atenta contra o amor de
Deus. A segunda é de que todos os homens devem construir a sua vida segundo
as leis divinas, e que a vida terrena deve frutificar, mas a verdadeira vida se alcanca
na eternidade. E, por fim, a terceira conseqiiéncia daquela norma superior € de que
a morte voluntaria ou suicidio atentam contra a vontade divina, superior por seus
designios de amor.

Alerta a Declaragdo, no entanto, de que € necessario distinguir o suicidio
e “o sacrificio pelo qual, por uma causa superior — como a honra de Deus, a salvacdo
das almas ou o servi¢o dos irméos — alguém da ou expde a propria vida (cf. Jo. 15,
14)"=,

O inciso Il da Declaragdo dispde sobre o conceito que o documento da
ao termo eutanésia. Segundo o documento, na Antiguidade, etimologicamente
eutanasia significava morte suave “sem sofrimentos atrozes”. Atualmente o termo
estd dotado de outro sentido. A eutanasia busca “dar a morte por compaixao”,
eliminando os sofrimentos das pessoas, € também evitar que vidas de criangas,
sobretudo se estendam por longos anos sem a perspectiva de melhora ou cura.

Para a Evangelium Vitae, eutanasia é “uma acdo ou omissdo que, por sua
natureza ou nas intencdes, provoca a morte a fim de eliminar toda a dor. A eutanasia
situa-se, portanto, ao nivel das intencbes e ao nivel dos métodos empregados.”?
Quanto a esse ato, a Igreja € manifestamente contréria, afirmando que ninguém pode
tirar a vida de um doente, seja ele crianca, adulto ou pessoa idosa, nem, tampouco,
que se encontre passando por sofrimentos insuportaveis. Também qualquer ser
humano pode requerer para si um gesto homicida para si ou para terceiro sob sua
responsabilidade. Nenhuma autoridade tem o direito ou o dever de impor a retirada
de uma vida, pois isso importaria em “violacdo da lei divina, de uma ofensa a
dignidade da pessoa humana, de um crime contra a vida e de um atentado contra a
humanidade”.#

% Declaragdo sobre a eutanasia. Vaticano. Disponivel em: http://www.vatican.va/roman_curia/
congregations/cfaith/documents/rc_con_cfaith_doc_19800505_euthanasia_po.html. Acesso em:
18 jun. 2008.

% |dem, ibidem.

2 |dem, ibidem.
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As dores extremas, causadas por doenga, podem levar o enfermo a
solicitar o alivio da dor, ou até mesmo pedir o auxilio para morrer. No entanto,
segundo a Igreja Catolica, isso ndo deve ser entendido como uma vontade
verdadeira, mas um pedido de afeto e carinho. Os familiares, ou o responsavel pelo
doente, devem providenciar que este receba apoio espiritual e, sobretudo, o carinho
de seus familiares, assim como de médicos e enfermeiros.

A Evangelium Vitae também se manifesta sobre o uso de medicamentos
analgésicos por quem padece de fortes sofrimentos. A dor é compreendida como
um processo necessario para a salvacdo do homem perante Deus, é “uma
participacdo na Paixao de Cristo e unido com o sacrificio redentor que Ele ofereceu
em obediéncia a vontade do Pai”. Assim, o fato de alguns cristdos recusarem ou
reduzirem o uso de medicacdo analgésica deve ser interpretado como uma forma de
se aproximar do sofrimento de Cristo, buscando o perddo dos pecados e a salvacéo.

A dor, a velhice, a soliddo e o isolamento sdo acontecimentos naturais
que preparam, condicionam o homem para a morte. Fazem-no aceita-la como um
alivio. No entanto, o sofrimento causado pela dor, segundo a Evangelium Vitae,
poderd ser amenizado pelo uso de medicamentos analgésicos, pois a ninguém é
obrigado atitudes herodicas. Nesse sentido a resposta do Papa Pio X1l a um grupo
de médicos quando questionado se “a supressdo da dor e da consciéncia por meio
de narcéticos (...) é permitida pela religido e pela moral ao médico e ao paciente
mesmo ao aproximar-se a morte e se prevé que o uso dos narcoticos lhes abreviaré
a vida, o Papa respondeu: ‘se ndo existem outros meios e se, naquelas
circunstancias, isso em nada impede o cumprimento de outros deveres religiosos e
morais, sim’”.2 Entdo, nessas circunstancias, a Igreja Catdlica afirma até os dias
atuais, ao aceitar como verdadeira a declaracdo de 1957 do Papa Pio XII, que a
morte podera ser provocada em decorréncia do uso prolongado da medicacédo
supressora da dor.

Se é possivel a utilizacdo de meios terapéuticos para aliviar a dor e 0s
sofrimentos ocasionados pela doenca ao paciente, qual serd, entdo, a medida de
utilizacdo desses meios? A resposta é dada pela Evangelium Vitae ao afirmar que
ndo se pode cair em extremos. O tecnicismo da ciéncia tem levado a conservagao
da vida através de meios artificiais. “Até agora, os moralistas respondiam que nunca
se era obrigado a usar meios ‘extraordinarios’. Essa resposta, que continua a ser
valida em principio, pode talvez parecer hoje menos clara, ja pela imprecisao do
termo, ja pela répida evolugdo da terapéutica. Por isso ha quem prefira falar de meios
‘proporcionados’ e ‘ndo proporcionados’”.?

H4, entdo, uma recomendacgdo sobre a aplicagdo desses meios
proporcionados e ndo proporcionados através da ponderagdo sobre riscos, custos,
dificuldades, tipo de terapéutica a se utilizar e a possibilidade de aplicacéo,
atendendo ao estado do doente e as suas forgas fisicas.*

2 |dem, p. 4.
2 |dem, ibidem.
%0 |1dem.
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O documento apresenta esclarecimentos para a aplicacdo desses
principios. Dentre essas recomendacdes, h& a indicacdo de que o doente podera
manifestar o desejo de receber determinada medicagdo, mesmo que em fase
experimental, se ndo houver outra disponivel. Com essa decisdo, o paciente mostra
a sua solidariedade com a humanidade, ao dispor de seu corpo para verificar a
eficacia da medicacdo. Também poderd solicitar a interrupgao desses meios se 0s
resultados ndo forem os esperados. Outra recomendagdo é a de que o0 paciente se
conforme com a utilizacdo da medicacao ja existente, ndo se socorrendo de outros
métodos modernos que a medicina apresente. Isso significa a aceitacdo de sua
condicdo humana, da falibilidade de seu organismo e da inevitabilidade da morte,
além de ndo sobrecarregar a familia com custos desnecessarios, nem a coletividade.®

Por fim, o documento afirma que o paciente podera recusar qualquer
tratamento, desde que consciente, diante de uma morte inevitavel, ou do
“prolongamento precario e penoso da vida (...)”, sem com isso interromper 0s
cuidados normais devidos. “Por isso, 0 médico ndo tem motivos para se angustiar,
como se nao tivesse prestado assisténcia a uma pessoa em perigo.”s2

E possivel afirmar que a presente declaracdo, de 1980, contempla uma
série de recomendacdes destinadas aos cristdos. Nao existe uma linha divisoria entre
a recomendacdo para a aceita¢cdo de uma morte iminente ou a utilizacdo dos meios
médicos existentes, proporcionados ou ndo proporcionados. Segundo o
entendimento de Pessini, esse texto reflete em boa medida a evolucéo do pensamento
da Igreja Catolica no sentido de “apresentar o bem da pessoa, de interpretar o
sofrimento e de propor normas morais (...) dialogando melhor com a racionalidade
cientifica, reconhecendo que em ambos os lados existem convicgdes sérias e
conscienciosas.”s?

A Igreja voltou a pronunciar-se sobre o tema em 1992, através do
Catecismo da Igreja Catolica, dizendo que “A interrupcdo de procedimentos
médicos onerosos, perigosos, extraordinarios ou desproporcionais” em relagio aos
resultados esperados pode ser legitimo. Assim, renuncia-se a “furia terapéutica”.
“N4o se deseja dessa maneira a morte: aceita-se o fato de ndo poder impedi-la”.%

\eja-se que a doutrina cristd ndo se filia a tese da manutenc¢éo da vida a
qualquer custo, sendo avessa a fdria terapéutica. Antes disso, afirma que é
necessario reconhecer o fim da vida, a sua inevitabilidade, e que para tanto o
paciente, familiares, médicos e enfermeiros deverdo ponderar sobre quais meios
devem ser evitados para que o doente seja mantido com dignidade até o momento
de sua morte.

3 |dem.

%2 |dem, p. 5.

3 PESSINI, op. cit. p. 278.

3 Catechismo della Chiesa cattolica, n. 2278 apud MIRANDA, op. cit. p. 18.
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5 Meios proporcionados e meios ndo proporcionados

Verificou-se, da declaracdo analisada, que o cristianismo manifesta o
entendimento de que o processo de morte deve ser natural, ndo sendo exigido do
médico a utilizagdo de meios extraordindrios, ou, em outra linguagem, meios nao
proporcionados. Da mesma forma, o paciente ou seus familiares podem contentar-
se com os cuidados ordinérios ou proporcionados. Mas levando em conta 0 avango
da medicina, quais seriam esses meios proporcionados e ndo proporcionados e em
que momento é possivel aferi-los?

Hodiernamente fazem parte dos meios ordinarios de manutencéo da vida
0 monitoramento por cateter, os eletrodos, 0 monitor e o computador, bem como
meios para 0s tratamentos instrumentais, como o ventilador mecanico, defibrilador
elétrico, etc.® Questiona-se, entdo, em que medida a utilizacdo dos meios
extraordinarios ou ndo proporcionados pode ser (til para melhorar a vida do paciente
ou se, de outra forma, serve apenas para manté-lo artificialmente com vida,
aumentando o sofrimento no longo processo de morte.

A utilizacdo de critério de meios ordinarios e extraordinarios, conforme
pensamento de tedlogos moralistas, estava ligada ao “peso” que os meios, chamados
extraordinarios, causariam ao paciente, aos seus familiares e a prépria sociedade.
Se 0 meio utilizado causasse mais sofrimento ao paciente ou aos seus familiares,
isso seria suficiente para considera-lo como meio extraordinério.*

Atualmente, a terminologia dos meios proporcionados ou
desproporcionados tem em vista levar em conta somente o fato de esses meios
trazerem beneficios reais ao paciente ou ndo. Por isso que Miranda recorre, no seu
proprio entender, “as palavras pobres”: “Vale a pena?”. Com isso quer traduzir e
justificar a eficacia da utilizagdo ou nédo utilizacdo de meios proporcionados ao
paciente. Ou seja, a utilizacdo da parafernalia médica e medicamentosa deve ser
ponderada para cada paciente, levando em conta suas perspectivas de melhora e a
sua vontade (autonomia da vontade). Entdo “é necessario balancear os custos e
os beneficios a fim de que seja possivel verificar se o primeiro (peso na agdo) é
proporcional ao segundo (beneficio a ser recebido)”.*

Conclusao

A discussdo acerca da eutandsia e da morte assistida permeia debates
em diversos meios, sendo o juridico e o religioso talvez os mais importantes e
calorosos. A finalidade desse artigo foi a de introduzir um debate sobre o fim da
vida do doente terminal ou daquele que é acometido de grave doenca sob as luzes
do cristianismo.

% Proietti apud MIRANDA, op. cit., p. 18.
% MIRANDA, op. cit.
7 |dem, p. 19.
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Em que se leve em conta uma afirmativa genérica de que a Igreja Cat6lica
ndo aceita que alguém ponha a prépria vida, a solicite, ou dé fim a vida de terceiro,
com a sua solicitacdo ou declaracdo expressa, deve-se analisar com cautela as
declaraces dessa Igreja até hoje existentes. A Evangelium Vitae pde em evidéncia
que o cristdo deve aguardar o seu momento de morrer. No entanto, esse momento
de morrer ndo é dado pela medicina. O que se vé é o prolongamento exagerado da
vida de pessoas que ndo tém mais perspectivas de melhora ou de cura, em que o
uso de meios extraordinarios alargam o momento da morte. Isso é feito, na maioria
das vezes, sem se perguntar ao paciente se ele deseja permanecer nessa condi¢édo
ou se renuncia a indigna manutencdo da vida de forma artificial.
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