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Vida ou morte: aborto e eutanasia

Maria Berenice Dias*

Falar sobre aborto e eutandsia ¢ um verdadeiro paradoxo, pois € enfrentar o tema da
vida e da morte. Quando hd interesses contrapostos, a discussdo € sempre polarizada e é
dificil encontrar uma resposta que componha satisfatoriamente qualquer questdo,
principalmente quando se depara, de um lado, com fanatismo religioso que apregoa uma
repressao rigida e, de outro, com o radicalismo de algumas feministas que acabam
banalizando o aborto, o que pode levar ao risco, por todos indesejado, de que ele seja usado
como mero método de controle da natalidade.

As polémicas sdo invenciveis, ainda mais quando se trata de questdes que tém
ressonancia na Medicina, na Psicologia, na Religido, no Direito, na Politica, na Etica, na
Bioética. Por todos esses desdobramentos, imperiosa uma visao multidisciplinar frente a
determinadas situagdes que geram um verdadeiro entrelacamento interdisciplinar.

Ainda que todos tenham como bem maior a vida, ndo se pode pensar em tal
substantivo sem adjetivacdes, ou seja, o que se deseja € uma vida boa, sauddvel e feliz. Ao
confrontar-se a auséncia de tais predicados € que cabe questionar a quem pode ser dado o
poder de decidir sobre a vida ou a morte, quer de um embrido, quer de um enfermo
incurdvel.

Assim, mesmo que todos queiram ter o direito de viver — ou seja, nascer — e almejem
uma morte boa — que é o significado da palavra eutanésia —, ha realidades que merecem ser
enfrentadas ndo exclusivamente sob aspectos pessoais decorrentes de convic¢des intimas de
origem ética, religiosa ou ideoldgica. Tal ndo passaria de mera consulta plebiscitaria.
Perquirir-se quem € contra ou quem € a favor com certeza também néo leva a lugar nenhum.

O enfoque a ser dado tem um ambito de abrangéncia muito maior, merecendo ser
encarado de frente, principalmente face a chocante realidade que se tem presente.

O Estado elegeu como bem maior a vida, acabando por criminalizar qualquer ato,
pratica ou mecanismo que leve a exclusio até mesmo da sobrevida invidvel.



Desde o momento da concep¢ao até a ocorréncia da morte mediante a cessagao de
todos os sinais vitais, € vedado qualquer ato, qualquer gesto, qualquer omissdo que impeca a
mantenga da vida, postura que inclusive integra a esfera do Direito Penal, configurando
crime.

Quanto ao aborto, sdo abertas duas exce¢des legais. Uma delas é estar a mae sofrendo
risco de vida, situacdo que praticamente configura legitima defesa ou até estado de
necessidade. A outra autorizacdo de abortamento € no caso de a gestacdo decorrer da prética
do hediondo crime de estupro. Essa excludente de criminalidade admitida pelo legislador
visa muito mais a preservacdo da familia, a impedir o nascimento de um filho ilegitimo ou
incestuoso, que nao merecia, até o advento da atual Constituicio Federal, o direito ao
reconhecimento de sua paternidade. O bem juridicamente tutelado ndo era, e continua nao
sendo, garantir a liberdade de promover a interrup¢do do sofrimento da mulher de enfrentar
uma gestacao originada de um ato de violéncia. Cabe lembrar que o Cédigo Penal data de
1940, quando rigidos eram os costumes € a mulher inclusive ndo dispunha da plena
capacidade se casada fosse. Assim, ndo se pode deixar de reconhecer que o bem protegido é
a unidade familiar, para livrd-la de um filho espirio, sem se preocupar com o direito da
vitima de repudiar o fruto de um ato de violéncia.

Mesmo que ndo admita a lei, a ndo ser nessas restritas hipdteses, ndo se pode deixar de
arrostar uma realidade, ainda que triste: o aborto é praticado em larga escala. Como se trata
de prética clandestina, dificil sua exata quantificacdo. Mas, segundo alguns estudos, no
Brasil, sdo levados a efeito cerca de um milhao de abortos por ano, tendo quem fale em um
milhdo e meio, ou ainda que a cada nascimento corresponde um abortamento. Soma-se a
esses assustadores nimeros outro dado: 10.000 mulheres morrem em decorréncia de
procedimentos abortivos de md qualidade, sendo as complicagdes que ocorrem a maior
causa de morte de mulheres em plena fase produtiva e com capacidade laboral. Por isso,
justifica-se a insisténcia da Organizacdo Mundial de Satde em apontar o Brasil como
recordista mundial em abortos provocados. Portanto, o aspecto mais saliente ao atentar-se
neste fendmeno € que se trata de uma questdo social. Dizer que um ato é pecado, é crime,
ndo coibe sua pratica.

Ao optar o Estado pela preservacdo da vida de um embrido, deixou de garantir a vida
das gestantes, limitando-se simplesmente a ignorar que a interrup¢ao da gravidez indesejada
continua a ser praticada, ndo podendo o Estado deixar de cumprir sua fun¢do de controlar a
sociedade e assegurar a vida de todos. Portanto, o fato de ser criminalizada sua prética nao
basta para impedir que abortos continuem sendo levados a efeito, s6 que em condi¢des
adversas, face a falta de controle estatal. Assim, a mulher, além de ter que enfrentar uma
gravidez ndo desejada, ainda precisa pOr em risco sua vida, face aos inadequados
procedimentos a que tem de se submeter.



Atualmente, s6 a elite, que tem condicdes de atender aos exorbitantes valores cobrados
por clinicas particulares, pode exercer o direito que a lei assegura. Aquela que ndo tem como
pagar precisa submeter-se a procedimentos clandestinos, cujos riscos sdo por demais
conhecidos, sujeitando-a a severas seqiielas. E no minimo cruel impedir que se exercite um
direito assegurado por lei. Se a propria legislacdo faculta a possibilidade da interrupc¢ao da
gestacdo nos casos em que especifica, nada justifica que ndo se assegure os meios para sua
realizacdo por intermédio do sistema publico de saide. Ou pior, até nas hipdteses em que ha
a possibilidade legal e até os meios econdmicos para custear o ato, ainda assim ha
instituicdes que se negam a sua pratica, o que impde a titular que busque desnecessaria
autorizagdo judicial, que, em intimeras vezes, € negada.

O unico meio para reverter esse preocupante quadro € ndo s6 descriminalizar o aborto,
mas o desclandestinizar, o que, como ja estatisticamente provado em todos os paises que
regulamentaram sua pratica, além de diminuir vertiginosamente o nimero de mortes
maternas, também diminui o proprio nimero de abortos realizados.

Mas nao s6 quando se fala em vida os questionamentos existem.

Com referéncia a morte, ou ao direito a morte, que é chamado de eutandsia, mister
lembrar o juramento de Hipdcrates, consagrador do principio da benemeréncia: Aplicarei os
regimes para o bem dos doentes segundo o meu saber € a minha razdo, nunca para
prejudicar ou fazer mal a quem quer que seja.

A funcdo do médico é de manuten¢do da vida, sem preocupar-se, no entanto, com sua
qualidade. Face a todos os avangos da Medicina nos mais diversos campos, talvez o grande
desafio cifre-se hoje no cotejo entre quantidade e qualidade de vida.

Agora ja fazem parte dos meios considerados normais ventiladores de pulmao, acesso
a exames com resultados ripidos, drogas novas, CTIs com monitoriza¢do plena, marca-
passos de diversos tipos. Enfim, todo um aparato que possibilita manter e prolongar vidas
inviaveis.

A necessidade de encontrar respostas a esses casos em que a vida é mantida por meios
mecanicos é que levou ao surgimento dos chamados Comités de Etica Institucionais,
formados por médicos e representantes da sociedade, religiosos e até filésofos, a quem
cabem as decisdes de situagdes-tipo, que poderiam ser tituladas como “Casos Limitrofes da
Vida” ou “A Discussado sobre os Limites da Vida”.

Cabe lembrar que a morte migrou do coracdo para o cérebro, pois passou a ser
condicionada a cessacdo de funcionamento deste ultimo. Essa mudanga conceitual é que



permite a retirada de 6rgdos para transplantes — que s6 t€ém utilidade se extraidos antes da
parada do coragdo —, proceder legitimado pela Lei dos Transplantes.

Mas vida continua sendo vida. E as respostas devem ser buscadas na leitura e
interpretacdo dos quatro principios bdsicos da Bioética: o da nao-maleficéncia, da
beneficéncia, da autonomia e da justica.

Nao-maleficéncia significa ndo fazer o mal. Mas manter vidas invidveis, com o
sofrimento do paciente, serd maleficéncia?

Beneficéncia € fazer o bem. O médico deve empregar os meios possiveis. Mas cabe
indagar: é benemerente a atitude do médico de manter a vida pela vida, embora sabendo-a
invidvel, ainda que vendo a insuportabilidade da dor do paciente?

O principio da autonomia compreende-se como o direito do paciente no uso pleno de
sua razdo — ou de seus responsdveis, quando faltar consciéncia — de estabelecer os limites
em que gostaria de ver respeitada sua vontade em situagOes fronteiricas. Assim, cabe
questionar, existe o direito do individuo de antecipadamente dizer: “ndo quero que tentem
nada”?

Outra hipétese diz com a validade do documento publico elaborado por alguém
plenamente capaz solicitando que nada seja levado a efeito, em caso de doenca incurével,
em particular as que desconectam do mundo, ou quando o prolongar a vida seja as custas de
intenso sofrimento.

O mais delicado dos principios € o da justica, em face do qual se questiona: até que
ponto € legal, e ndo apenas legitimo, suspender os suportes de vida? H4 uma faceta que
sempre € mistificada e escondida e que se encontra subjacente em motivacdes de ordem
econOmica. A morte passou a ser asséptica dentro do siléncio barulhento das CTIs. A
consciéncia de todos € aplacada. A consciéncia dos que 14 trabalham, pois tudo fizeram; a
consciéncia dos familiares, porque tudo proporcionaram. Esse fato, no entanto, leva a que os
gastos se tornem cada vez mais assustadores. Na luta entre verbas restritas e gastos
incompressiveis, um novo termo, um novo eufemismo foi criado: o ndo-investimento.

Indiscutivel que a dnica conclusdo a que se pode chegar é de que a vida, sendo um
bem contido em si mesmo, certamente ndo pode nem deve ter rétulos de preco. A justica ndao
pode ser contabilista.



Pergunta-se: podem os médicos abreviar a vida? Ainda que a resposta seja “ndo”,
permanece a pergunta sobre a necessidade de pensar sobre esses fatos. A resposta, nesse
caso, talvez seja “sim”.

Nao existem verdades absolutas, sdo necessarias relativizacdes. Do poder imperial dos
médicos, juizes do destino de seus pacientes, imbuidos do principio da benemeréncia,
passou-se ao relacionamento horizontal, em que as pessoas podem decidir sobre seus
destinos, na proposta do didlogo, da informagdo. A democracia do relacionamento consiste
na assunc¢do da cidadania plena, mesmo na hora da dor e da doenca. Essa € a reflexdo a que
nos transporta a Bioética. Na consulta prévia — principio da autonomia — é que reside a
grande mudancga conceitual. Ainda que a ética médica se torne mais permissiva, muitas
vezes hd a necessidade de se recorrer a Justica na busca de respostas a indagagdes similares.

E bom sempre recordar o conceito da Organiza¢cdo Mundial de Saide (OMS): “Satide
€ o completo estado de bem-estar fisico, psiquico e social”. E esse bem-estar, se conseguido
no coletivo, seria a volta do paraiso na terra, utopia desejada, mas raras vezes alcangada. Em

nivel individual, quando acontece, costuma levar o nome simples e globalizante de
felicidade.
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