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RESUMO

Esta pesquisa aborda a visdo legal sobre o inicio e o fim da vida. Trata-se de uma revisdo narrativa da
literatura. A selecao dos materiais ocorreu nas bases de dados Scielo e Periddico Capes, com defini¢ao
de critérios de inclusdo e exclusdo, uso de descritores com combinacdo entre eles e pergunta
norteadora. Além desses, compos também o escopo literario do estudo, a literatura sobre a perspectiva
juridica legal que trata do tema. A analise ocorreu a partir da organizagdo e sintese das publicacdes e
foi elaborado fluxograma e quadro, com a descrigdo das buscas e materiais incluidos na pesquisa. Os
resultados, agrupados em temas semelhantes, foram apresentados nas sec¢des: Teoria Legal Sobre o
Inicio da Vida; Teoria Legal Sobre o Fim da Vida; O Principio da Dignidade da Pessoa Humana; Da
Bioética e o Direito a Morte. Saber determinar o momento do inicio e fim da vida ¢ importante para
varios aspectos, em especial, para a legislacdo em questdes criminais € sucessorias, € para a area da
saude, por envolver condutas relacionadas a ética profissional.

Palavras-chave: Vida. Morte. Bioética. Perspectiva Juridica.
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1 INTRODUCAO

Muito se discute sobre quando se inicia a vida e quando ela acaba, sendo que essa discussdo

pode ser realizada sobre a perspectiva religiosa, juridica, médica e biologica:

“Conforme os pontos de vistas relatados no aspecto bioldgico, psicolégico, religioso e juridico,
nota-se que o inicio da vida é considerado em varias etapas do desenvolvimento embrionério
e fetal. A teoria mais discutida, tanto no ambito cientifico como popular, é a origem da vida
apos a concepcdo, nidacgdo e nascimento” (Leal et al., 2008, p, 08).

Na presente pesquisa iremos realizar essa discussdo sobre a perspectiva juridica legal, com base
na legislacdo vigente no Brasil e nas decisdes atuais dos Tribunais Superiores, sobre 0 assunto em
debate.

O momento acordado com relacdo ao inicio e final da vida acaba variando, dependendo da
teoria que é utilizada para embasar a resposta, entdo, surgiu a necessidade de que os nossos tribunais
estabelecessem uma teoria que pudesse ser abordada por todos e baseada na moral, ética e nas leis
vigentes. A definicdo destes momentos é usada para versarmos sobre os cuidados paliativos, que
possuem a finalidade de melhorar a qualidade de vida de pacientes e seus familiares diante de
enfermidades que possam findar a vida humana. Esses cuidados oferecem tratamento da dor, alivio de
sofrimento e de outros sintomas, como o psicossocial e espiritual.

Com o aprofundamento no tema, podemos constatar que ndo existe um consenso na
comunidade cientifica sobre quando seriam estes marcos temporais acerca do inicio e fim da vida
humana, tendo as respostas, variado de acordo com a argumentacéo utilizada para respaldar as opinies

e pesquisas, assim como afirma Vicente de Paulo Barretto:

“Ao perquirir sobre questdes éticas e juridicas no tocante ao marco inicial da vida humana,
constata-se que existem muitos critérios cientificos para definir o inicio da vida que apontam,
para tanto, diferentes fases do desenvolvimento humano. Do mesmo modo, ha inimeras
denominacdes religiosas, culturais, filosoficas e juridicas, que utilizam diferentes fundamentos
e manifestam divergentes posicionamentos com relagdo ao assunto. Em que pese o grande
ntmero de critérios e teorias, ndo existe consenso com relagdo ao assunto, vale dizer, ndo se
tem uma resposta exata acerca do marco inicial da vida humana” (Barreto, p. 08, 2017).

Assim, nessa discussdo, devemos abordar algumas situagdes tedricas compreendidas pelo
principio da dignidade humana, onde a moral e a ética sdo 0s guias para chegarmos a uma concluséao
que satisfaca a pesquisa.

Também iremos abordar situacGes tedricas em que € discutido a possibilidade das pessoas de
disporem das suas proprias vidas, procurando respostas por meio dos principios que regem a bioetica:
autonomia (liberdade das pessoas de decidirem sobre suas vidas), beneficéncia (fazer o bem), nao

maleficéncia (ndo fazer o mal) e justica (igualdade de tratamento e distribuicdo justa de verbas para a
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salde); assim, buscaremos descrever, explicar, classificar e esclarecer o problema apresentado, dando
enfoque a uma solucdo e condugéo objetiva do problema a luz da bibliografia existente.

O aprofundamento nos conhecimentos ligados a Medicina, Biologia, Bioética e Religido
auxiliam a nossa legislacao e nossos tribunais para que possam chegar a solugdes para a problematica
estabelecida ou apresentarem inovacGes sobre uma visdo, ainda ndo existente.

A discussdo sobre o tema se prolongou durante toda a historia da humanidade e com o avango
das tecnologias e da melhoria de vida, como 0 acesso a alimentacéo e tratamento de salde, passamos
a ter uma maior expectativa de vida, e nesse sentido, surge juridicamente uma necessidade de
definirmos quando a vida surge e quando ela finda, para os diversos fins que sdo necessarios, como
por exemplo, a sucessdo hereditaria, doacdo de 6rgdos, aborto, entre outros.

A bioética serve para mostrarmos como devemos agir em determinadas situacdes com base nos
principios da Autonomia do paciente, Beneficéncia, Ndo maleficéncia e da Justica, e nesse cenario, as
questdes relativas ao inicio e fim da vida sdo respondidas com base nos principios para chegarmos a
uma resposta socialmente mais aceita.

Assim, este trabalho tem por objetivo apresentar uma resposta, com embasamento juridico legal

e através da bioética, sobre quando se inicia e quando acaba a vida humana.

2 METODOLOGIA
Trata-se de uma revisdo narrativa da literatura, que segundo Edna Terezinha Rother, pode ser

entendida como sendo;

“Os artigos de revisdo narrativa sdo publicacdes amplas, apropriadas para descrever e discutir
o desenvolvimento ou o "estado da arte™ de um determinado assunto, sob ponto de vista tedrico
ou contextual. As revisfes narrativas ndo informam as fontes de informagdo utilizadas, a
metodologia para busca das referéncias, nem os critérios utilizados na avaliagdo e sele¢do dos
trabalhos. Constituem, basicamente, de andlise da literatura publicada em livros, artigos de
revista impressas e/ou eletrénicas na interpretacdo e analise critica pessoal do autor.” (Rother,
p. 01, 2007)

Como a revisdo narrativa ndo exige critérios explicitos e sistematicos para busca e analise das
evidéncias, e as fontes de dados podem ser ou ndo especificas e predeterminadas, optou-se por delinear
0 percurso metodologico abaixo descrito.

A busca de materiais foi realizada nas bases de dados Scielo e Peridédico Capes no més de
dezembro de 2024. Para isso, definiu-se os critérios de inclusdo: artigos que incluissem um dialogo
entre inicio e fim da vida humana, bioética e ética profissional, publicados nos ultimos cinco anos, 0s
que respondessem a pergunta norteadora da pesquisa e aqueles escritos em Portugués; por sua vez, 0s
critérios de exclusdo foram os artigos que ndo abordassem o tema, que nao fossem de acesso gratuito,

os duplicados e os que ndo estivessem disponiveis para leitura na integra.
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Como descritores, foram usados: inicio da vida humana, morte encefalica, ética médica, ética
clinica, ética profissional, bioética, livre arbitrio e dignidade da pessoa humana, sendo a combinacéao
and entre eles.

A Pergunta norteadora foi “Quais os marcos legais de inicio e fim da vida humana adotados
pelos Tribunais Brasileiros?”

A anélise dos resultados ocorreu a partir da organizacdo e da sintese das publicagdes em um
quadro sindptico, conforme suas caracteristicas: base de dados, ano de publicagéo e resumo do artigo.
Apds, prosseguiu-se a analise e a interpretacdo dos dados, com a leitura dessas sinteses, aplicacdo dos
critérios de inclusdo e exclusdo e resposta positiva a pergunta norteadora. Os materiais selecionados,
foram lidos na integra e agrupados em temas semelhantes, que seré apresentado em sec¢des adiante.

O fluxograma e o quadro abaixo apresentam o resumo da selecdo dos materiais incluidos nesta

pesquisa, a partir da busca nas bases de dados:

' and bioética ‘ ' 10 resultados ‘ ' 02 filtrados ‘

bndéticamédic‘ ' 3 resultados ‘ ' 0 filtrado ‘

' and ética ‘
profissional

'lresultados‘ ' 0 filtrado ‘
'norteencefalic4

M ' 0 resultados ‘
kndlivrearbitriz‘ ' 0 resultados ‘
d dignidade d:
f:ess;i"r'm;:nai ' 0 resultados ‘
) scewo o
bndéti:amédic‘ ' 0 resultados ‘

'and ética clinica‘ ' 0 resultados ‘

' and ética ‘
profissional

' 0 resultados ‘

' inicio da vida ‘
humana

) e

bndlivrearbl’trid ' 0 resultados ‘

TOTAL: 02

ind dignidadedi ' 1 esullesks ‘ ' 0 filtrado ‘

pessoa humana’

Fonte: dos autores, 2024.
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Fonte: dos autores, 2024. TOTAL: 02
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Adriano Torres Antonucci, lzabella | 2023 Morte, Definir de forma consensual qual
Paulino de Souza Candido, Anibal diagnéstico e 6rgéo e/ou funcéo corpdrea
Rodrigues Neto, Marcel Schiavini, evento determina se uma pessoa esta viva
Marcio Francisco Lehmann, Anor ou ndo, sem ferir suscetibilidades.
Sganzerla, José Eduardo Siqueira
Adriano Torres Antonucci, Anor 2022 Morte Promover uma reflexdo de fundo

Sganzerla, Marcel Schiavini, encefalica como | bioético acerca da importancia de
Anibal Rodrigues Neto, Marcio problema uma formagdo médica constante no
Francisco Lehmann, José Eduardo bioético na que diz respeito a morte.
Siqueira formacédo
médica
Amanda Cristina Mosini, Jaime 2022 Aspectos Abordar os diversos aspectos
Moreira Pires, Maria Alice bioéticos da bioéticos da morte encefalica frente
Susemihl, Michele Longoni Calié, morte encefalica a diferentes religides,
Lécio Figueira Pinto frente a demonstrando ser um estudo
diferentes relevante por contribuir com
religides conceitos e reflexdes que podem
melhorar o entendimento do
processo e a maneira de lidar com a
ME.
Liliana Silva, Francisco Edes da 2022 | Comparagdo do Promover uma revisdo do
Silva Pinheiro, Nathalia Varano, perfil clinico de protocolo, abrir espago
Ana Jullia Felipe de Paula Carrilho, dois grupos de para a discussdo de melhorias e
Jodo-Batista Destro-Filho pacientes que novas abordagens, bem como
foram otimizar a disponibilidade de
submetidos ao tempo, recursos humanos e
protocolo de financeiros para efetivar o
Morte diagnéstico de ME.
Encefalica

Fonte: dos autores, 2024.

Ainda, como fonte de pesquisa, foram utilizados os classicos da literatura, na area juridica, que
tratam sobre o tema: a Lei n® 11.105/05 conhecida como Lei de Biosseguranca, a Constituigéo Federal,
Cadigo Civil, Cbdigo Penal, a Lei 9.434/97 que versa sobre a doacdo de Orgados, a jurisprudéncia,
principalmente a acdo direta de inconstitucionalidade n°. 3.510/2008, Acdo de Descumprimento de
Preceito Fundamental (ADPF) n.° 54/DF do Supremo Tribunal Federal, e do Recurso Especial n°
1.415.727 — SC do Superior Tribunal de Justica e da Resolucdo do Conselho Federal de Enfermagem
(COFEN) N° 564/2017.

A pesquisa dispensou o parecer do Comité de Etica e Pesquisa (CEP), devido & sua

caracteristica metodologica.

3 RESULTADOS E DISCUSSOES
3.1 TEORIA LEGAL SOBRE O INICIO DA VIDA

Uma das grandes discussdes da humanidade esta em torno de quando se iniciaria a vida. Os
avancos da tecnologia, a possibilidade de manipulacéo genética, a fecundacao e a gestacdo de embrides
e fetos em uteros artificiais, fomentam a discusséao.

A teoria sobre o inicio da vida busca respaldo em teorias cientificas que embasam seus estudos

em visdes sobre a genética, neurologia, metabolismo e embriogénese, porém, o que iremos abordar a
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partir de agora é a teoria adotada pelos nossos tribunais e aplicada em casos tedricos e praticos que
tratam do assunto.

Temos que demonstrar preocupagdo com o valor da vida humana e a valoracdo da vida pode
ser feita pela ética, através de uma analise criteriosa para sabermos qual a extensdo da vida.
Primeiramente, devemos estabelecer quando ela se inicia, ja que o direito a ela é o primeiro de qualquer
pessoa, sendo resguardado na Constituicdo Federal e demais atos normativos como um direito
fundamental de primeira geracao.

Portanto, o direito a vida é essencial, ndo sendo permitida qualquer flexibilizacdo que coloque
em ddvida as garantias relativas a vida. E tdo importante e amplo, que todos os outros direitos
fundamentais, s&o em decorréncia do direito a vida.

Para respondermos a pergunta sobre quando se inicia a vida, devemos ter em mente que
surgiram varios questionamentos. Sera que ¢ a partir do nascimento? A partir da fecundacéo do 6vulo?
Quando o 6vulo ja fecundado adere a parede do Utero? Ou quando surgem as terminac6es nervosas no
cerebro?

Assim, surge um questionamento do momento em que é considerado uma vida e que gera
consequéncias legais dependendo da teoria abordada, que podera ter como base a ciéncia, a religido, a
filosofia, a bioética e o direito, existindo uma divergéncia entre eles; aqui a abordagem sera na visao
do direito. A vida € fruto da vontade alheia e cada individuo ndo possui a liberdade de escolher quando
sua vida se iniciaria.

O meio juridico busca prever regras e normas socialmente aceitas pelo grupo social buscando
respostas para a melhor convivéncia humana; assim, no ciclo humano, onde a vida e a morte fazem
parte, suas relacbes devem ser respaldadas na legislacdo através de normas garantidoras, pertencentes
ao ordenamento juridico.

E importante que a nossa legislacdo estipule 0 momento do inicio da vida, pois ela esta
relacionada a capacidade da personalidade juridica, assim, para as pessoas fisicas, a estipulacdo do
inicio da personalidade é necessario para que o Direito possa conseguir determinar quando se inicia a
vida de uma pessoa, sendo este 0 marco inicial para o inicio da capacidade postulatéria na forma do
art. 2° do Cadigo Civil (Brasil, 2002).

Partindo da concepcdo de que a morte ocorre com o fim da atividade cerebral, invertendo a
ordem, poderiamos concluir que a vida se iniciaria com o surgimento da atividade cerebral, assim
como decidido na agéo direta de inconstitucionalidade n°. 3.510/2008 (STF, 2008), entretanto, merece
ser melhor discutido com a sociedade.

Entendo que o conceito de vida para o Direito deve ser discutido, pois um embrido humano ja

pode ser considerado uma vida do ponto de vida da ciéncia, mas para o Direito, aquele embrido ainda
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ndo pode ser considerado como um sujeito detentor de personalidade juridica, como serd melhor
explicado adiante.

Assim, para o Direito, o conceito de vida, protegido no art. 5° da Constituicdo Federal (Brasil,
1988), ndo se confunde com o conceito de personalidade juridica, previsto no art. 2° do Codigo Civil
(Brasil, 2002), onde o sujeito passa a ter direitos e obrigacdes, assim, precisamos diferencié-los.

Sobre a personalidade civil, no Brasil, o artigo 2° do Codigo Civil em vigéncia, ao tratar o inicio
da personalidade, dispde que ela comeca no momento do nascimento com a vida, entretanto, ficam
resguardados os direitos do nascituro desde a concepcdo, conforme trecho a seguir destacado: Art. 2 °
A personalidade civil da pessoa comeca do nascimento com vida; mas a lei pde a salvo, desde a
concepcao, os direitos do nascituro. (Brasil. 2002)

Por sua vez, o direito a vida encontra previsdo no art. 5° da Constituicdo Federal devendo ser
compreendido de forma genérica e abrangente para incluir o principio da dignidade da pessoa humana,
bem como a garantia de n&o ser morto (Lenza, 2009).

A Constituicao brasileira, que é a lei maxima, ndo determina 0 momento em que se inicia a
vidal, e por consequéncia, a prote¢do juridica do ser humano preferiu que este assunto fosse abordado
pela legislacdo infraconstitucional devido a sua complexidade e a necessidade de estudos para
aprofundar o tema e se chegar as conclusdes necessarias antes de trazermos alguma definicao sobre o
marco temporal.

Para responder a pergunta sobre 0 momento do inicio da vida, devemos nos apegar as decisdes
das nossas cortes maximas. Assim, no julgamento do Recurso Especial n® 1.415.727 — SC o Superior
Tribunal de Justica, ao analisar uma acdo de indenizacao por seguro de vida, onde ocorreu o ébito de
um feto em um acidente de transito, acabou conferindo a condic¢do de pessoa viva para o feto, conforme

ementa a seguir transcrita:

“EMENTA. DIREITO CIVIL. ACIDENTE AUTOMOBILISTICO. ABORTO. A(;AO DE
COBRANCA. SEGURO OBRIGATORIO. DPVAT. PROCEDENCIA DO PEDIDO.
ENQUADRAMENTO JURIDICO DO NASCITURO. ART. 2° DO CODIGO CIVIL DE
2002. EXEGESE SISTEMATICA. ORDENAMENTO JURIDICO QUE ACENTUA A
CONDI(;AO DE PESSOA DO NASCITURO. VIDA INTRAUTERINA. PERECIMENTO.
INDENIZACAO DEVIDA. ART. 39, INCISO I, DA LEI N. 6.194/1974. INCIDENCIA. 1. A
despeito da literalidade do art. 2° do Codigo Civil — que condiciona a aquisigdo de
personalidade juridica ao nascimento —, o ordenamento juridico patrio aponta sinais de que
ndo ha essa indissolUvel vinculagdo entre o nascimento com vida e o conceito de pessoa, de
personalidade juridica e de titularizacdo de direitos, como pode aparentar a leitura mais
simplificada da lei. 2. Entre outros, registram-se como indicativos de que o direito brasileiro
confere ao nascituro a condicdo de pessoa, titular de direitos: exegese sistematica dos arts. 1°,
2°, 6° e 45, caput, do Codigo Civil; direito do nascituro de receber doacdo, heranca e de ser
curatelado (arts. 542, 1.779 e 1.798 do Cddigo Civil); (...) 3. As teorias mais restritivas dos
direitos do nascituro — natalista e da personalidade condicional — fincam raizes na ordem
juridica superada pela Constituicdo Federal de 1988 e pelo Cédigo Civil de 2002. (...) 4.
Ademais, hoje, mesmo que se adote qualquer das outras duas teorias restritivas, ha de se

! Conforme a Agdo Direta de Inconstitucionalidade n.° 3510 do Distrito Federal. Data do Julgamento: 27/05/2010” (STF,
2010)
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reconhecer a titularidade de direitos da personalidade ao nascituro, dos quais o direito a vida é
0 mais importante. Garantir ao nascituro expectativas de direitos, ou mesmo direitos
condicionados ao nascimento, s6 faz sentido se Ihe for garantido também o direito de nascer,
o direito a vida, que € direito pressuposto a todos os demais. (...). Brasilia, 04 de setembro de
2014. RECURSO ESPECIAL N° 1.415.727 - SC (2013/0360491-3). STJ. RELATOR:
MINISTRO LUIS FELIPE SALOMAO” (STJ, 2014).

Entdo, chegaram a conclusédo de que se a morte ocorre com o fim da atividade cerebral, e a vida
inicia com o inicio da atividade cerebral, assim, surgiu outro problema que é o de definir quando se
inicia a atividade cerebral.

Para Barroso (2006, p.18) “O inicio da vida humana acontece quando o sistema nervoso se
forma. Isso ocorre por volta do 14° dia ap6s a fecundacéo, com a formacéo da “placa neural”, ou seja,
esta teoria do inicio da vida com a atividade cerebral é adotada.

Mesmo que a personalidade juridica se inicie com o nascimento com vida na forma do art. 2°
- A do Cddigo Civil (Brasil, 2002), onde o sujeito passa a ser sujeito de direitos, 0s nascituros possuem
seus direitos preservados, como por exemplo, o de receber alimentos como determina o art. 2° da Lei
11.804/08 (Brasil, 2008).

Portanto, embora a vida na personalidade juridica inicie apenas com o nascimento com vida, 0
nascituro passa a possuir direitos desde a concepgdo, ou seja, desde a fecundacdo, como forma de
proteger a dignidade da pessoa humana e a vida que esta em desenvolvimento intrautero.

De acordo com a perspectiva do Direito, foco de discussao da presente pesquisa, a vida se inicia
com o nascimento com vida (conforme personalidade juridica); entretanto, mesmo no Utero, o feto (a
partir da 142 semana gestacional, com o inicio do funcionamento do sistema nervoso e consequente
atividade cerebral) j& possui a titularidade de alguns direitos, como por exemplo, o recebimento de

alimentos e assisténcia pré-natal.

3.2 TEORIA LEGAL SOBRE O FIM DA VIDA

Superada a discuss@o sobre 0 momento que a vida inicia, passaremos a abordar o momento em
que ela acaba, ou seja, 0 momento da morte e suas consequéncias sociais.

Conforme sera explicado melhor adiante, nao existe um direito de morrer, mas € reconhecida a
autonomia das pessoas em decidir como quer viver e como quer morrer, € se deseja prolongar
artificialmente sua vida, o que pode causar dor e sofrimentos desnecessarios.

Mesmo com os avangos tecnoldgicos, percebemos que ndo € possivel a recuperacao dos tecidos

do encéfalo, assim como explica Antonucci et al. (2023, p.06);

“No entanto, independentemente do avanco tecnoldgico do ultimo século, o encéfalo e suas
fungdes seguem insubstituiveis por meios artificiais. Dessa forma, a morte ndo atinge o
organismo como um todo de forma inevitavel, podendo restringir-se ao sistema nervoso
central. Essa caracteristica unica impulsiona discussdes sobre o que ¢ a morte por parte da
comunidade médica e legal ao redor do mundo.
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Nesse sentido, cientistas e pensadores(as) de diferentes areas do conhecimento, e até mesmo
burocratas e administradores(as), passaram a participar de debates sobre o que caracteriza a
morte. A motivagdo dessas esferas a respeito do assunto pode estar relacionada a custos de
terapias avangadas de prolongamento da vida, possibilidade de doagdo de 6rgdos e tecidos e
sofrimento familiar prolongado pela extenséo do periodo de evolugdo para a morte.

Nesse contexto, o conceito e o diagnostico de morte evoluiram, de modo que o entendimento
exclusivo desse evento devido a parada cardiaca ou respiratoria ¢ substituido pela ideia de
morte do encéfalo, cerebral ou cortical, o que significa fim da vida de relagdo, ou seja, da
existéncia do individuo.”

A morte encefalica ¢ definida por Liliana Silva et al (2022, p. 02) como sendo, a cessacao
irreversivel das funcdes de todas as estruturas neuroldgicas intracranianas, tanto nos hemisférios
cerebrais quanto do tronco cerebral. Essa situacdo aparece quando a pressdo intracraniana excede a
pressdo arterial sistdlica do individuo, o que leva a parada circulatéria cerebral.

Atualmente, a teoria adotada sobre o0 momento da morte ¢ a da morte encefalica prevista pela

Lei 9.434/97 em seu art. 3°, conforme trecho a seguir destacado:

“Art. 3° A retirada post mortem de tecidos, 6rgdos ou partes do corpo humano destinados a
transplante ou tratamento devera ser precedida de diagnostico de morte encefalica, constatada
e registrada por dois médicos ndo participantes das equipes de remocao e transplante, mediante
a utilizagdo de critérios clinicos e tecnoldgicos definidos por resolugdo do Conselho Federal
de Medicina.” (Brasil, 1997).

J& para Mosini et al. (2022, p.02) o diagnostico da morte encefalica traz importantes discussoes

como ressaltado:

“A questdo do diagnodstico de ME tém importancia ética, legal e de ordem pratica para a equipe
médica, em especial a ndo realizacdo de intervengdes desnecessarias, como o prolongamento
do sofrimento e da angustia da familia. Por outro lado, as mortes encefalicas diagnosticadas
acabam promovendo a possibilidade da doag@o de 6rgaos, podendo salvar dezenas de outras
vidas a partir de um doador.”

Com a morte cerebral, o individuo passa a ser considerado como uma pessoa morta, mesmo
que todo o restante do seu corpo ainda esteja funcionando (Antonucci et al., 2022, p.02).

Para trazermos esclarecimentos mais aprofundados, na agao direta de inconstitucionalidade n°.
3.510/2008, sobre a validade das pesquisas de células tronco, ficou decidido que a vida humana acaba

com a morte enceféalica, conforme ementa a seguir:

“EMENTA. CONSTITUCIONAL. ACAO DIRETA DE INCONSTITUCIONALIDADE. LEI
DE BIOSSEGURANCA. IMPUGNACAO EM BLOCO DO ART. 5° DA LEIN.° 11.105 DE
24 DE MARCO DE 2005 (LEI DE BIOSSEGURANCA). (...) Il — A PROTECAO
CONSTITUCIONAL DO DIREITO A VIDA E OS DIREITOS INFRACONSTITUCIONAIS
DO EMBRIAO PRE-IMPLANTO. O Magno Texto Federal ndo dispde sobre o inicio da vida
humana ou o preciso instante em que ela comega. Nao faz de todo e qualquer estagio da vida
humana um automizado bem juridico, mas da vida que ja ¢ propria de uma concreta pessoa,
porque nativiva (teoria “natalista, em contraposi¢do as teorias “concepcionista” ou da
personalidade condicional”). (...) Mas as trés realidades ndo se confundem: o embrido ¢ o
embrido, feto € o feto e a pessoa humana ¢ a pessoa humana. Donde ndo existir pessoa humana
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embriondria, mas embrido de pessoa humana. O embrido referido na Lei de Biossegurancga (“in
vitro” apenas) ndo ¢ uma vida a caminho de outra vida virginalmente nova, porquanto lhe
faltam possibilidades de ganhar as primeiras terminagdes nervosas, sem as quais o ser humano
ndo tem factibilidade como projeto de vida autbnoma e irrepetivel. O Direito
infraconstitucional protege por modo variado cada etapa do desenvolvimento bioldgico do ser
humano. Os momentos da vida humana anteriores ao nascimento devem ser objeto de protegdo
pelo direito comum. O embrido-implanto ¢ um bem a ser protegido, mas ndo uma pessoa no
sentido biografico a que se refere a Constituicdo. (...) ADO 3.510 DF. Relator: Min. Ayres
Britto. Data do Julgamento: 27/05/2010” (STF, 2010).

Ja na Acao de Descumprimento de Preceito Fundamental (ADPF) n.° 54/DF, o Supremo

Tribunal Federal (STF) tratou sobre a interrup¢do da gravidez para os casos de fetos anencéfalos

decidindo que, como ndo existe perspectiva de vida apds o nascimento, a manuteng¢do da gravidez

poderia ocasionar problemas desnecessdrios a saude da mae, podendo ser tanto fisicos como

psicoldgicos, por estar gerando um filho que ela j4 tem a consciéncia que ndo sobrevivera apds o parto,

entdo, ficou decidido que nestes casos, o aborto por vontade da mae seria possivel, conforme

destacamos a seguir:

“FETO ANENCEFALO — INTERRUPCAO DA GRAVIDEZ — MULHER — LIBERDADE
SEXUAL E REPRODUTIVA — SAUDE — DIGNIDADE — AUTODETERMINACAO —
DIREITOS FUNDAMENTAIS — CRIME — INEXISTENCIA. Mostra-se inconstitucional
interpretacao de a interrupgo da gravidez de feto anencéfalo ser conduta tipificada nos artigos
124,126 e 128, incisos I e II, do Cédigo Penal. Decisdo: O Tribunal, por maioria e nos termos
do voto do Relator, julgou procedente a agdo para declarar a inconstitucionalidade da
interpretacdo segundo a qual a interrupcdo da gravidez de feto anencéfalo é conduta tipificada
nos artigos 124, 126, 128, incisos I e II, todos do Cddigo Penal, (...), julgando-a procedente,
acrescentavam condi¢des de diagndstico de anencefalia especificadas pelo Ministro Celso de
Mello; e contra os votos dos Senhores Ministros Ricardo Lewandowski e Cezar Peluso
(Presidente), que a julgavam improcedente. Ausentes, justificadamente, os Senhores Ministros
Joaquim Barbosa e Dias Toffoli. Plenario, 12.04.2012. ADPF- ARGUICAO DE
DESCUMPRIMENTO DE PRECEITO FUNDAMENTAL 54 DISTRITO FEDERAL.
RELATOR: MIN. MARCO AURELIO. Data de julgamento: 12/04/2012” (STF, 2012).

Assim, fica claro que o Cadigo Penal prevé apenas duas hipoteses em que pode ocorrer 0 aborto

sem que a conduta seja classificada como crime, nos termos do seu artigo 128, é o aborto necessario e

do aborto em casos de gravidez provenientes de estupro:

“Art. 128 - Ndo se pune o aborto praticado por médico:

| - Se ndo ha outro meio de salvar a vida da gestante;

Il - Se a gravidez resulta de estupro e o aborto é precedido de consentimento da gestante ou,
quando incapaz, de seu representante legal. (Brasil, 1940)”.

O avanco da tecnologia e das pesquisas cientificas proporcionaram uma maior possibilidade de

detalharmos as fases do desenvolvimento biolégico do homem, assim, tornou-se capaz de determinar

o momento em que cada fase de formagao do ser humano acontece. Com esta capacidade, passamos a

poder distinguir o momento em que ocorre a morte encefalica e cessa a atividade cerebral, podendo
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declarar a morte, mesmo estando as demais func¢des vitais em funcionamento, permitindo inclusive, a
doagdo de 6rgaos.
Portanto, de acordo com a perspectiva do direito, o fim da vida ocorre com o fim da atividade

cerebral, assim como decidido na ag¢ao direta de inconstitucionalidade n°. 3.510/2008.

3.3 O PRINCIPIO DA DIGNIDADE DA PESSOA HUMANA
O principio da dignidade da pessoa humana esta previsto na Constituicao Federal como um dos

fundamentos da Republica em seu art. 1°, inciso III;

“Art. 1° A Republica Federativa do Brasil, formada pela unido indissoluvel dos Estados e
Municipios e do Distrito Federal, constitui-se em Estado Democratico de Direito e tem como
fundamentos:

III - a dignidade da pessoa humana;” (BRASIL, 1988).

Serve como referencial, tanto para a vida como para a morte, para legitimar as agdes estatais e
a melhor interpretagdo das normas vigentes em beneficio da pessoa humana, sendo decorrente do
direito da liberdade e da igualdade.

O principio da dignidade da pessoa humana, previsto no art. 1° inciso III da Constitui¢do
Federal, ¢ importante por valorizar o individuo, suas garantias, liberdades e os seus direitos
fundamentais perante o Estado e perante outros individuos (Brasil, 1988).

Percebemos que ndo se trata somente do direito de sobrevivéncia, mas versa sobre uma vida
digna com respeito ao ser humano e a convivéncia social. Além disso, considerando também os
interesses existenciais, devemos prestar uma assisténcia também no momento da morte para que o
paciente possa partir sem sofrimento e tenha mantida a sua dignidade, sendo respeitado em sua

passagem, (Felix et al., 2013, p. 02) menciona:

“Com base nesse entendimento, tem sido construido o conceito de morte digna ou boa
morte. Porém, essa definicdo nem sempre ¢ a mesma para os pacientes, os cuidadores, os
familiares ¢ os profissionais da area de Satde. A abreviagdo da morte, a aplicagdo de
esforgos terapéuticos desproporcionais, como a obstinacdo, a futilidade e o encarnigamento
terapéutico, ou a instituicdo dos cuidados paliativos, que aliviam o sofrimento, constituem
os extremos de tratamentos que podem ser oferecidos ao individuo em estagio terminal. O
que, realmente, deve ser realizado para o paciente ¢ um dilema ético de dificil decisao,
porém que determinara, em ultima instincia, todo o processo de morte de um ser. Assim, é
imprescindivel a discussdo sobre o impasse entre métodos artificiais para prolongar a vida
e a atitude de deixar a doenga seguir sua historia natural, com destaque para a eutanasia, a
distanasia e a ortotanasia.”

Nesse cenario de respeito ao paciente surge a obrigacao €tica de prover o seu tratamento da
maneira que ele considerar melhor enquanto ele puder expressar a sua vontade, € nos momentos que

ndo puder, caberd aos familiares decidirem sobre os cuidados paliativos ou sua supressdo, em
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obediéncia aos principios da bioética da autonomia, beneficéncia, ndo-maleficéncia que serdo melhor
abordados adiante.

Sabemos que a morte ¢ algo inevitavel nas nossas vidas e que chegara para todos, assim,
entendemos que o direito a uma morte sem sofrimento parte da ideia de humanizar o momento da
morte e entendermos que ¢ uma das fases da vida, e da mesma forma que buscamos uma vida de
qualidade com respeito aos principios da pessoa humana, no momento da morte, também devemos
respeitar os principios e proporcionar uma despedida sem sofrimento para o paciente, e entendermos
que cada um devera passar por esta fase sendo respeitado no momento da morte, da mesma forma que
foi respeitado em vida. Sobre este respeito e a autonomia do paciente Felix et al., (2013, p. 07) afirma

que:

“Em vista disso, torna-se legitima a indagagéo acerca do alcance do principio de autonomia da
pessoa nas controvérsias morais em relagdo a eutanasia. Assinala-se que o principio de respeito
a autonomia tem sustentado cogentes argumentos bioéticos em defesa da eutanasia. Nesse
ambito, € mister que seja respeitada a liberdade de escolha do homem que padece, isto é, sua
competéncia em decidir, autonomamente, aquilo que pondera importante para viver sua vida.
Nessa vivéncia, abrange o processo de morrer, com base em seus valores, interesses legitimos
€ na compaixao para com o ser humano.”

A questao do tratamento paliativo esbarra em questdes morais como a obrigagdo do médico em
tratar e curar e ndo de prolongar desnecessariamente a vida. Nao estamos a falar na questdo de matar,
mas sim, na questao de deixar morrer com qualidade de vida, em algumas situa¢des, onde o sofrimento
e a dor sdo desnecessarios no prolongamento de uma situacdo que acabard na inevitavel morte do
paciente em estado terminal e desenganado pela Medicina.

Devemos ainda saber distinguir a diferenga entre a dignidade e autonomia, pois a dignidade
ndo pode ser usada para que as pessoas tenham a autonomia para decidirem sobre as suas vidas, assim,
a dignidade ¢ um atributo que protege a vida de qualquer ameaga, inclusive, do proprio individuo com
embasamento na moral e nos principios €ticos, sendo a liberdade individual limitada diante do interesse
publico. Por sua vez, na autonomia, prevalecem as vontades, interesses € os consentimentos
individuais, e por este motivo, deve ser limitado quando falamos do direito a vida.

Na juncao da bioética e do Direito, podemos perceber que o principio da dignidade humana
esta fundado na livre vontade do paciente, onde devemos seguir suas vontades. Porém, discordamos
de tal posicionamento, j& que a vida € muito importante para que apenas o paciente possa decidir sobre
ela, assim, a livre vontade do paciente deve ser mitigada em prol do interesse publico na manutencao
irrestrita da vida com qualidade, sendo a vontade do paciente a regra geral, ndo aplicavel em casos de
risco a vida, como por exemplo, em gestagdes em que a vida da gestante corre perigo diante de uma
gravidez de um anencéfalo e ela queira continuar a gestagdo motivada pelas suas crengas filosoficas e

religiosas.
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3.4 DA BIOETICA E O DIREITO A MORTE

Uma das consequéncias da evolu¢do da Medicina estd no fato que, com as pesquisas € o
desenvolvimento tecnoldgico, passou a ser possivel uma maior intervencao dos profissionais de saude
na manuten¢ao da vida, ou seja, um prolongamento do funcionamento das fungdes do corpo mesmo
estando o paciente em estado vegetativo e/ou inconsciente ou de morte cerebral, esta situacdo acaba
sendo objeto de estudo da bioética. Nesse sentido, Costa (2019), ao tratar sobre a ética e saude afirma

que:

“Dessa forma, a bioética propde reflexdes aos profissionais de satide para promover o
verdadeiro cuidado aos pacientes, e ndo apenas a manutencdo da vida a todo custo. Pensar a
ética no desenvolvimento cientifico implica reconhecer fronteiras, pois se a finalidade da
ciéncia é melhorar a vida das pessoas ¢ o convivio social, deve-se equacionar alguns limites
éticos e o horizonte infinito do apetite pelo conhecimento cientifico”.

Nesse sentido, cada vez mais as familias querem decidir sobre os procedimentos a serem
adotados em seus entes queridos e poderem opinar diante dos prognésticos e casos clinicos
enfrentados.

Podemos perceber que a morte entdo passou a ser tratada pelas familias como uma visao mais
ampla, onde os parentes pudessem opinar em algumas situacdes tendo o direito de informacdes e de
escolher o melhor procedimento para tentar trazer uma qualidade de vida, podendo opinar sobre a
possibilidade de ndo prolongar tratamentos paliativos ¢ permitir que o paciente possa morrer sem
sofrimento e dor, como por exemplo, nos casos onde o paciente com doenga terminal e sem qualidade
de vida escolhe morrer para amenizar a sua dor e colocar um fim em seu sofrimento. Ribeiro (2006, p.

04) afirma que:

“Ressalte-se, como a vida, que a morte digna também ¢ um direito humano. E por morte
digna se compreende a morte sem dor, sem angustia e de conformidade com a vontade do
titular do direito de viver e de morrer. E nesse sentido é paradoxal a postura social, muitas
vezes emanada de uma religiosidade que a religido desconhece, que compreende, aceita e
considera "humano" interromper o sofrimento incuravel de um animal, mas que ndo
permite, com o mesmo argumento obviamente sem a metadfora e nas mesmas condigdes,
afastar o sofrimento de um homem capaz e auténomo. E interessante notar, ainda, que,
enquanto se discute sem consenso a aceitagdo da eutanasia como um ato de cuidado, outros
movimentos se desenvolvem e constroem solugdes a partir de principios que também sdo
invocados naquela discussdo: a autonomia e a dignidade no fim da vida.”

A morte ¢ uma consequéncia da vida e ¢ o ciclo natural, e ndo uma escolha, por esta razdo nao
existe o direito de escolher quando e a forma que iremos morrer, entretanto, existe sim o direito a uma
morte digna sem sofrimento e dor, entendendo que existe 0 momento da partida.

E consequéncia da pessoa humana a inevitabilidade da morte que iguala todos os seres
humanos, mas isso ndo nos dé a capacidade de antecipa-la ou a legitimidade para decidirmos por

motivos filosoficos ou religiosos se queremos continuar vivendo ou nao.
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Cada religido aborda a morte de alguma forma, e a crenca religiosa interfere na decisdo ética

sobre a morte encefalica (ME), e segundo Mosini et al. (2022, p.09);

“Apesar da variabilidade dos critérios entre os paises, existem defini¢des médicas e legais bem
aceitas e fundamentadas para o conceito de ME. Mesmo assim, varios dilemas acontecem na
pratica diaria. Tendo em vista que, a crenga religiosa do paciente e de sua familia interfere
diretamente na decisdo ética de como lidar com a situagdo da ME e de como proceder apds o
seu diagnodstico, entender os valores individuais, culturais e religiosos, associado a aplicagdo
dos principios bioéticos ¢ fundamental para melhor compreensdo e tomada de decisdes.
Sugere-se ainda, que novos estudos sejam realizados envolvendo reflexdes sobre aspectos
religiosos e psicossociais de pacientes e seus familiares, sobre a aplicacdo dos principios
bioéticos no contexto de ME, assim como sua constatacdo e comunica¢do por parte dos
profissionais de satde.”

Entendo que o principio fundamental da vida é que devemos fazer tudo o que estd ao nosso
alcance para prolongar, mais em alguns paises existe esta possibilidade de eutandsia e de suicido
assistido, entretanto, no Brasil, estas condutas sdo tipificadas como crimes, conforme abordaremos
mais adiante.

Além do principio fundamental da vida devemos destacar o principio da autonomia
correspondendo ao direito de o paciente escolher ou ndo um tratamento oferecido, assim como seu
poder de decidir sobre si mesmo. Este principio se refere ao respeito do profissional da saude pelo
paciente, ou seu representante, levando em conta seus valores morais e crencas religiosas (Koerich et
al., 2005).

O principio da ndo maleficéncia, corresponde ao ato de ndo causar mal para o paciente, pode-
se tomar como exemplo a situa¢do de que muitas vezes, resultante da desconfianca e da dificuldade do
diagnostico para morte cerebral, os médicos e demais profissionais da saide podem causar
preocupacdes € angustias aos familiares, podendo acarretar prejuizo ao paciente que recebe um
diagnostico antecipado. Ao mesmo tempo, a ndo maleficéncia pode ser levantada também em relagao
a prolongar o sofrimento do paciente em coma e de sua familia, apos diagnostico de ME. Isso ¢
particularmente complexo nas familias que tem dificuldade em aceitar o diagndstico (Mosini et al.,
2022).

Ja o principio da beneficéncia, ¢ caracterizado pela pratica do bem, evitando,
consequentemente, o sofrimento adicional do paciente (Mosini et al., 2022).

Em situagdes que a morte ¢ certa e os cuidados com o paciente sdo somente paliativos, surge
esta discussao “até que ponto devemos prolongar a vida”? A resposta para esta pergunta ¢ bem mais
complexa do que podemos imaginar, mas, entendo que nao exista uma resposta pronta que podera ser
utilizada em todos os casos, sendo necessario tomar esta decisao de forma individualizada para cada
caso, levando em consideracdo as suas peculiaridades e os principios norteadores da bioética. Sobre

os cuidados com o paciente em estado terminal Hermes (2013, p. 06) comenta que:
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“Os cuidados paliativos pressupdem a a¢do de uma equipe multiprofissional, ja que a proposta
consiste em cuidar do individuo em todos os aspectos: fisico, mental, espiritual e social. O
paciente em estado terminal deve ser assistido integralmente, e isto requer complementagao
de saberes, partilha de responsabilidades, onde demandas diferenciadas se resolvem em
conjunto.

A compreensdo multideterminada do adoecimento proporciona a equipe uma atuagdo ampla e
diversificada que se da através da observagdo, analise, orientagdo, visando identificar os
aspectos positivos e negativos, relevantes para a evolucao de cada caso. Além disso, os saberes
sdo inacabados, limitados, sempre precisando ser complementados. O paciente ndo € sé
bioldgico ou social, ele ¢ também espiritual, psicolégico, devendo ser cuidado em todas as
esferas, e quando uma funciona mal, todas as outras sdo afetadas.

E de fundamental importancia para o paciente fora de possibilidades terapéuticas de cura que
a equipe esteja bastante familiarizada com o seu problema, podendo assim ajuda-lo e contribuir
para uma melhora.”

Como forma de respeitarmos o paciente devemos evitar procedimentos que prolonguem a vida
sem qualidade e permitirmos que o paciente possa encarar a morte de maneira natural. Tratarmos o
paciente em estado terminal com empatia, entendendo o seu momento e dando total aconchego nos
seus ultimos momentos de vida € necessario para que ele possa fechar o ciclo com o sentimento de
dever cumprido, honrando o seu legado.

Devemos evitar a pratica de qualquer tratamento ou ministrar medicagdo que possa antecipar a
morte, mesmo a pedido dos familiares e do paciente, por ir tais atos contra a ética médica, fugindo da
nossa ambicdo de dominar a morte e buscar a vida eterna, ademais, tal conduta é considerada uma
infracdo ética na forma do art. 74 da Resolug@o do Conselho Federal de Enfermagem N° 564/2017 que
traz “Art. 74 Promover ou participar de pratica destinada a antecipar a morte da pessoa” (COFEN,
2017).

Da mesma forma. o Cédigo de Etica Médica (CFM, 2019) traz em seu artigo 41 que ¢ vedado
ao médico “abreviar a vida do paciente, ainda que a pedido deste ou de seu representante legal, ou seja,
ndo pode praticar nenhum ato que leve o paciente a morte.

Percebemos que os cuidados paliativos podem surgir como um desrespeito a vontade do
paciente nos casos em que a cura ndo ¢ mais possivel e sua vida se prolonga de forma irresponsavel
causando dor ao paciente e sofrimento aos seus familiares. O momento da morte também deve ser um
momento de respeito as suas vontades, ja que sdo seus ultimos desejos antes de partir, assim, sobre o

respeito a vontade do paciente Teixeira (2017, p. 6) destaque que:

“Os cuidados paliativos atuam, muitas vezes, sobre as circunstancias da morte, quando se opta
pela ndo manutengdo da vida a qualquer custo, a qualquer sofrimento, a qualquer preco
valorando, muito mais, a qualidade de vida e de morte e ndo a quantidade do tempo de vida
que ainda se tem, em oposi¢ao a distanasia. Todavia, o que se impde € o respeito ao desejo dos
pacientes: tanto os que pretendem a submissdo a todos os meios heroicos de manutengdo da
sua vida quanto aos que, ante uma doenga terminal, pretendem cuidados paliativos, por meio
da prevencdo e controle de sintomas, intervengdo psicossocial e espiritual, o paciente ¢ a
familia vistos como unidade de cuidados, autonomia e independéncia, comunicagio dialogica
e trabalho em equipe multiprofissional.”
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Um dos principais desafios para a ética ¢ ver o principio da dignidade humana como norteador
de condutas relacionados a sociedade e condutas juridicas, assim, devem ser utilizados como medida

para chegarmos as conclusdes sobre o inicio e fim da vida.

4 CONCLUSAO

O presente estudo apresentou uma visdo que propicia uma solugdo aceita com base na ética e
na moral para definir o marco inicial da vida e quando ela acaba, podendo este marco, apds ser
estipulado, ser utilizado para solucionar diversas situagdes envolvendo este problema.

Buscamos refletir sobre o momento inicial da vida e quando finda, tendo como base as teorias
existentes levando em conta as novas tecnologias que aprimoram a medicina com relagdo ao inicio da
vida e seu prolongamento por meios artificiais.

O principal desafio atualmente com relagdo ao tema ¢ de estabelecermos os limites a vida, com
a preocupacdo de ndo menosprezar os avancos da tecnologia, onde deveremos sempre buscar como
principio fundamental o de proporcionar a melhor qualidade de vida aos pacientes, inclusive no
momento da morte.

Reconhecemos o direito a vida e a sua supremacia, mesmo nao sendo um direito absoluto,
estando protegido pela nossa legislacdo e por Tratados Internacionais.

Embora o inicio da personalidade juridica seja somente com o nascimento com vida, assim
como menciona o art. 2° - A do Codigo Civil, o inicio da prote¢do juridica da vida se d4 no momento
da concepcdo, ficando devidamente resguardados os direitos do nascituro.

O fim da atividade cerebral marcaria a morte cerebral podendo ser considerado como o fim da
vida e por consequéncia da personalidade juridica, ou seja, com a morte cerebral, ja se pode declarar
o fim da vida, mesmo que todo o restante do corpo esteja funcionando por meio artificiais.

Portanto, as agdes devem ser pautadas sobre os limites éticos junto com as novas possibilidades
trazidas pelo avango das pesquisas e da tecnologia, para chegarmos a uma conclusao sobre quando se
inicia a vida e quando ela deverd acabar.

A bioética vem para colaborar através dos seus principios norteadores como forma de optarmos
pela melhor escolha ao definirmos os marcos de inicio e fim da vida, nesse sentido, o principio da
dignidade da pessoa humana nos guia para respeitarmos a moral que abarca a sociedade e impondo
limites éticos para a atuagdo das pessoas, em especial, dos profissionais das areas que lidam com a

vida e a morte.
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