manchete @

Periodicidade: Diario Tematica: Saude
Pl’lbIICO Classe: Informacéo Geral Dimensdo: 3443 cm2
Ambito: Nacional Imagem:  S/Cor
18-02-2020 Tiragem: 31885 Pagina (s): 1/14a 16
Debate sobre
aeutanasiaao
rubro em varios
paises do mundo

Da Espanha a Nova Zelandia,
visita ao estado do debate
sobre eutandsia. Na Bélgica,
Justica absolve envolvidos
num caso de eutandsia p14a16

Partidos da esquerda juntam-se
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Da experiéncia da Holanda
aoreferendo na Nova Zelandia

O debate nio é novo mas nalguns paises — como em Espanha,
onde a eutanasia pode passar a ser uma possibilidade ainda
este ano, ou na Nova Zelandia, que em breve vai referendar
0 assunto — esta ao rubro

Eutanasia
AndreiaSanches

“Eutandsia activa, directa ou autén-
tica, € uma ‘eutanasia deliberada,
para acabar com o sofrimento.” Na
sua génese etimologica, a palavra
‘eutanasia’, oriunda do grego, signi-
fica boa morte, morte piedosa, sem
dor, tranquila. E, na perspectiva dos
seus defensores, uma maneira digna
de morrer. Por seu turno, o conceito
de ‘suicidio assistido’ equivale a con-
duta que se traduz em alguém ajudar
outra pessoa a por termo a vida para
se livrar desse sofrimento.”

E desta forma que se separam os
conceitos de eutandsia e suicidio
assistido num relatério que a Assem-
bleia da Republica produziu, em
2016, no qual analisava o que se pas-
sava em diferentes paises do ponto
de vista do enquadramento legal de
tais praticas. “Na ‘morte assistida’ é o
Pproprio paciente que ingere ou injec-
ta medicamentos letais previamente
prescritos pelo médico. Nio é este
que o mata directamente. Na eutana-
sia directa, é uma terceira pessoa que
executa o acto”, prossegue a analise
da legislacdo. Com a ajuda de alguns
destes conceitos, damos conta do que
estd previsto em alguns paises e dos
debates que, tal como em Portugal,
se estdo a fazer neste momento.

Espanha

Foi ha poucos dias, 12 de Fevereiro. O
Congresso espanhol deu luz verde a
um processo que pode culminar com
aaprovagao de uma lei que reconheca
o direito a eutanasia e ao suicidio
assistido. Apresentada pelo PSOE, a
proposta de diploma (a primeira da
legislatura) recebeu 201 votos a favor,
140 contra e duas absten¢des e passou
para as maos da Comissdo de Satide
onde, agora, cada um dos 19 artigos e
quatro disposicoes adicionais que
poderao constituir a nova lei serdo
negociados. O ministro da Satide acre-
dita que a legisla¢do saira este ano.
Doentes com um “sofrimento insu-

portavel” esem esperanca de cura
devem poder escolher amorte, defen-
de-se no diploma que, no essencial,
0 PSOE ja tinha apresentado em 2018
e em 2019. A eutandsia devera ser
praticada em hospitais ptblicos ou na
casa dos doentes, sendo que também
pode existir em centros privados,
acrescenta-se. Os médicos poderdo
declarar-se objectores de consciéncia.
E o doente nao deve ter de esperar
mais de um més depois de pedir por
escrito ajuda para morrer.

Votaram contra a proposta do PSOE
o PP e o Vox, tendo-se ouvido do PP
duras criticas que acusam os autores
da iniciativa de quererem aprovar a
lei da eutanasia para fazer poupancas
“a custa dos mais vulneraveis”, rela-
tou o El Pais. Segundo o Centro de
Investigaciones Socioldgicas, a maio-
ria da populagédo espanhola apoia a
eutanasia e o suicidio assistido: “58%
dos espanhéis respondem ‘sim’ quan-
do se lhes pergunta se aprovam.”
Suica
0 Codigo Penal suico admite o suici-
dio assistido. A ajuda ao suicidio s6
€ crime se o agente, seja médico ou
nao, tiver “motivos egoistas” para
dar o seu apoio a quem pede ajuda
para morrer. Jd a eutanasia directa é
crime na Suica. Ha outras especifici-
dades na legislacdo suica: a ajuda ao
suicidio pode ser dada por alguém
que ndo um médico (existem orga-
nizagdes ndo governamentais a pres-
tar este apoio). E ndo ha a obrigacdo
de reportar a uma entidade central
os suicidios assistidos (pelo que é
dificil ter dados exactos).

Organizagdes como a Dignitas e a
Exit ajudam doentes a suicidar-se,
desde que o paciente tenha discerni-
mento, manifeste vontade consciente
e livremente, o seu pedido seja sério
ereiterado, o sofrimento fisico ou psi-
quico que o atinja seja intoleravel e o
prognostico do desfecho da doenca
seja a morte ou, pelo menos, uma
incapacidade grave. A Exit s6 aceita
pacientes nacionais ou que vivam na
Suica, mas a Dignitas acolhe nacionais

e estrangeiros. Ha dias, o JN noticiava
os nimeros relativamente aos estran-
geiros que recorreram a Dignitas no
pais: 256 no ano passado (mais de 3
mil no total desde que foi criada, em
1998). Um estudo do Departamento
de Estatistica e do Instituto de Medi-
cina Social e Preventiva da Universi-
dade de Berna contabilizou, entre
2003 e 2014, 3941 suicidios assistidos
(numa populacio de cerca de 6,2
milhdes de suigos ou residentes na
Sui¢a) com o apoio das trés principais
organizacoes nacionais de defesa do
“direito a morte”. O aumento foi expo-
nencial: de 180 em 2003 para 688 em
2014. A prevaléncia subiu sobretudo
no grupo etario dos 65-94 anos.

EUA

Em alguns estados federados é per-
mitido o suicidio assistido, caso do
Colorado, Hawai, Oregon, Washing-
ton, Montana, Vermont, California. A
eutanasia activa é proibida, ao nivel
federal, pela lei que pune o homici-
dio. Porém, a jurisprudéncia do
Supremo Tribunal Federal orienta-se
paraa aceitacdo da eutanasia passiva
(interrupg¢ao dos tratamentos).

Nova Zelandia

A primeira-ministra, Jacinda Ardern,
anunciou no inicio do ano a data do
referendo para que os cidaddos pos-
sam votar sobre a legaliza¢do da euta-
nasia. Sera a 19 de Setembro, dia de
elei¢des gerais e de um outro referen-
do sobre legalizacdo da cannabis.
Segundo a imprensa internacional, a
Nova Zelandia podera, assim, tornar-
se o primeiro pais do mundo a refe-
rendar a questio da eutanasia.

Em causa esta a possibilidade de
pessoas adultas, com doenca termi-
nal, com uma expectativa de menos
de seis meses de vida, poderem esco-
Iher a morte assistida, se aprovada
por dois médicos. A proposta recebeu
luz verde no Parlamento, pondo fim,
segundo a BBC, a anos de discussdo
(foram oito os debates parlamentares
dedicados desde 2017).

, | .

Na morte assistida,
€ o paciente que
ingere ou injecta
medicamentos
letais prescritos
pelo médico. Na
eutanasia directa,
€ uma terceira
pessoa que
executa o acto

Relatério do Parlamento

Holanda

Em 2002, entrou em vigor a lei da
eutandsia e suicidio assistido. Na euta-
nasia, o médico administra a substan-
cia que ira por termo a vida; no suici-
dio assistido, é o doente que a toma
depois de fornecida pelo médico. Em
ambos 0s casos tem de corresponder
ao desejo do doente que esteja “em
sofrimento insuportavel” (que pode
ser fisico ou mental). O pedido tem de
ser reiterado e convicto. O médico
tem a obrigag¢do legal de reportar cada
caso, depois de consumado, ao médi-
co patologista municipal e 8 Comissao
de Controlo da Eutanasia. Estas con-
di¢des sdo discriminadas na lei, que
obriga a consulta de pelo menos mais
um médico. Os menores podem pedir
aeutandsia a partir dos 12 anos como
consentimento dos pais ourepresen-
tantes legais. A partir dos 16 anos, os
pais deverdo estar envolvidos no pro-
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“Nasuagénese
etimolégica,
apalavra
‘eutanasia’,

oriundadogrego,

significaboa
morte, morte

piedosa, semdor,

tranquila”

cesso. Atingidos os 18 anos, passam a
ter direito de a solicitar sem autoriza-
¢ao ou aconselhamento parental.
Através de directivas antecipadas,
ha ainda a possibilidade de as pessoas
manifestarem por escrito o desejo,
perante eventuais situacoes de doen-
¢a, sobre se pretendem a eutanasia
ou o suicidio assistido. E este tem sido
um tema que tem dado que falar.
Segundo o The Guardian, num artigo
do ano passado em que se questiona
se “a eutandsia foi longe demais”, sdo
muitos os holandeses que deixam
escrito isso mesmo: se as suas condi-
¢Oes mentais se deteriorarem, que-
rem ser eutanasiados mesmo que nao
possam confirmar o pedido. Ha dois
anos, uma médica, Berna van Baar-
sen, demitiu-se de uma das comissoes
que analisam os casos em protesto:
“Eimpossivel estabelecer se o doente
esta num sofrimento insuportavel se

NUNO FERREIRA SANTOS

ele ja nao é capaz de explicar [0 seu
nivel de sofrimento]”, afirmou ao jor-
nal Trouw. Também ha cerca de dois
anos chegou a debater-se no pais a
possibilidade de fornecer medica-
mentos letais a pessoas com mais de
70 anos que sentissem que nao preci-
savam de viver mais, mesmo que
fossem saudaveis. Nao avancou.

Em 2018, o niimero de mortes por
eutanasia e suicidio assistido baixou
pela primeira vez desde a legalizacio
para 6126 casos (4% do total das mor-
tes do pais). Menos 7% do que no ano
anterior. Mas o aumento sustentado
até 2018 é apontado por alguns como
um exemplo dos riscos que existem:
arede vai-se alargando para permitir
mais e mais tipos de casos e o concei-
to de “sofrimento insuportavel” per-
deu-se, escrevia ainda o Guardian.

asanches@publico.pt

[No primeiro caso julgado

na Bélgica] nao foi

praticado um crime,

foi eutanasia

Advogado dostrés arguidos (dois médicos

eum psiquiatra)

Primeiro caso de eutanasia levado a
julgamento na Bélgica termina com absolvicio

RitaSiza

Um tribunal da cidade belga de
Ghent pds fim ao primeiro caso de
criminalizacio da pratica da eutana-
sia desde que a morte medicamente
assistida foi autorizada pelo Parla-
mento da Bélgica, em 2002, com a
absolvicao dos trés profissionais de
satde que estavam acusados de
homicidio culposo por executarem
o pedido de uma mulher de 38 anos
que sofria de depressao.

Depois de assistirem a morte por
eutandsia da sua irma Tine Nys, em
Abril de 2010, as suas duas irmas,
Sophie e Lotte, recorreram aos tri-
bunais por ndo estarem convencidas
de terem sido cumpridos todos os
procedimentos previstos na lei. Uma
primeira queixa foi rejeitada, mas,
depois de um recurso da familia, foi
aberto um processo judicial e dedu-
zida acusacdo contra o médico que
administrou a injeccao letal, bem
como o médico de familia e a psi-
quiatra que acompanharam o proce-
dimento.

Ojulgamento decorreu no final de
Janeiro, e demorou duas semanas,
com a sentenca a ser anunciada ao
fim de mais de oito horas de delibe-
ra¢do por um painel de jurados. A
decisdo de absolver os médicos foi
saudada com aplausos na sala do
tribunal. “Néo foi praticado um cri-
me, foi eutanasia”, declarou o advo-
gado de defesa dos trés arguidos.

Tine viu o seu pedido derecursoa
eutanasia validado um ano antes da
morte: NO seu Processo, constava um
historial de problemas psiquiatricos,
um diagnoéstico de depressao e refe-
réncias a uma dependéncia de heroi-
na e varias tentativas de suicidio.
Segundo a sua irma Sophie, alguns
meses depois da apresentacao do
processo, Tine foi diagnosticada com
um transtorno do espectro autista,
que segundo a familia deveria ter
impedido que o seu caso fosse ava-
liado favoravelmente.

Em depoimentos no tribunal e
declaracoes a imprensa, Sophie Nys
disse que a morte da sua irma levan-

0O julgamento decorreunofinal de Janeiroed

tava mais dividas sobre os termos da
lei do que a actuac¢ao dos profissio-
nais de satide envolvidos na eutanasia
de Tine. Ainda assim, alegou que a
irma ndo sofria de uma doenga incu-
ravel e que os médicos que a acompa-
nharam ndo se certificaram que
tinham sido esgotadas todas as vias
de tratamento para a sua depressao.

Nao sio direitos individuais
Apesar de consagrados na lei, a
eutanasia e o suicidio assistido nao
sdo considerados direitos indivi-
duais na Bélgica. A legislacio regula
as duas praticas e estabelece condi-
¢Oes rigorosas para que possam ser
levadas a cabo, mas nenhum cida-
dao que solicite tem garantida a
aprovacdo do seu pedido, mesmo
que cumpra todos os critérios: que
padeca de uma patologia incuravel
resultante de doenga ou acidente e
se encontre num estado de sofri-
mento fisico ou psicolégico insupor-
tavel. Alei exige ainda que a vontade
seja expressa voluntdria e conscien-
temente, sem pressoes externas, e
de forma reiterada.

A maioria dos casos em que 0s
pedidos envolvem individuos com

FRANCOIS LENOIR/REUTERS

ouduas

distirbios psicoldgicos sao rejeita-
dos, mas esse quadro clinico nao €,
por si s6, impeditivo da realizacdo
da eutanasia. A familia Nys disse
esperar que o exemplo de Tine
exponha a necessidade de se avan-
¢ar com uma revisao dos critérios
cientificos que justificam que um
ter¢co dos pedidos feitos por doen-
tes que ndo se encontram em fase
terminal sejam aprovados — nas
suas declaracoes sobre o caso, as
irmas de Tine fizeram questdo de
dizer que nao punham em causa a
pratica da eutanasia noutras cir-
cunstancias.

Todos os pedidos de eutanasia na
Bélgica sdo avaliados por uma comis-
sdo federal de controlo e avaliacdo
constituida por 16 peritos. Desde que
alei foi aprovada, o niimero de pedi-
dos tem aumentado todos os anos.
Segundo as ultimas estatisticas ofi-
ciais, referentes ao ano de 2018, 2357
pessoas recorreram a eutanasia na
Bélgica, uma média de seis por dia.
A maioria dos individuos sofria de
uma doenga terminal (97%) e tinha
mais de 60 anos de idade (84%).

rsiza@publico.pt




manchete @

Publico

18-02-2020

Classe:

Ambito:

Tiragem:

Periodicidade: Diario

Informacéo Geral

Nacional
31885

Tematica: Saude
Dimensao: 3443 cm

Imagem:  S/Cor
Pagina (s): 1/14a 16

A Ordem consagra principios
éticos, principios de conduta,
que sao universais (...). Sao
iguais em todo o lado

Miguel Guimaraes
Bastonario da Ordem dos Médicos

Os direitos ndo obrigam a nada,
a sua auseéncia é que nos limita!

Opiniao
ElzaPais

A ndo puni¢io da eutanasia, em
circunstancias especiais e
clinicamente definidas, exige um
debate sério e ndo demagogico,
dissecando todos os argumentos
com dignidade e respeito pelas
opgoes de cada ser humano.
Trata-se de um debate
civilizacional que ndo pode mais
ser adiado em nome da dignidade
e do respeito pelo sofrimento
humano.

Apesar dos avancos da medicina
e dos cuidados paliativos
prolongarem a vida para o dobro da
idade de ha um século atras, nio
podemos ignorar que ha pessoas
para quem o diagnéstico é,
infelizmente, irreversivel e que
estdo em enorme sofrimento. Nao
podemos ignorar que ha limites que
amedicina ndo resolveu!

Nio podemos, em nome da
dignidade da pessoa humana, negar
o direito a desistir, quando alguém
se encontra numa situacio de
doenga irreversivel, em grande
sofrimento e com perda de
autonomia. O que se pretende fazer
é conferir o direito a pessoa para ter
liberdade, em circunstancias muito
precisas e devidamente
acompanhadas e testadas
clinicamente, e um espaco de
decisdo legalmente reconhecido
quanto a sua propria morte.

Se viver é um direito e proteger a
vida é um dever do Estado, que
ninguém pode contestar,
contesta-se que seja negado o
direito a rentincia de uma vida
quando o proprio considera que a
sua vida ndo tem a dignidade
necessaria para prosseguir. Nao
respeitar esse direito, quando o
proprio o quer usar, com regras
estritamente definidas, em estado

de consciéncia e de forma reiterada,
€ defender uma cultura de
imposi¢ao que contraria a
dignidade da pessoa humana
constitucionalmente garantida.

Defender a descriminaliza¢do da
morte assistida é defender a vida e
defender que se respeitem as
escolhas de cada ser humano. E
defender uma cultura que nao
oprima as opg¢oes do individuo,
quando, de uma forma consciente,
informada e reiterada, pede para
que a sua morte fisica inevitavel, em
sofrimento incomensuravel e
extremo, com lesdes definitivas ou
doenca incuravel e fatal, seja
abreviada. Trata-se de ajudar num
ato, em certas e definidas
circunstancias, que resulta em
absoluto de uma decisio individual,
livre e esclarecida.

Com esta Lei ndo se pretende
impor a ninguém que, mesmo
reunidas essas circunstincias todas,
recorra a eutandsia, mas sim que
nao seja negado o direito a quem a
ela quiser recorrer.

Esta Lei ndo impede ninguém do
acesso aos cuidados paliativos, que
deverao continuar a ser ampliados
com acesso universal a quem deles
necessitar. Esta Lei apenas pretende
descriminalizar quem, em certas
circunstincias bem definidas,
quiser recorrer a eutanasia para
travar um sofrimento horrendo ou
uma vida sem autonomia e
dignidade. Os direitos nao nos
obrigam a nada, a auséncia deles é
que nos limita!

E da mais elementar justiga, tal
como ja aconteceu com a
despenalizagao da Interrup¢ao
Voluntaria da Gravidez, por termo a
uma situacdo de ilegalidade, onde
se ajudem as pessoas a morrer, as
escondidas e sem qualquer
controlo, a margem da lei, com
riscos de dentincia e consequéncias
profissionais gravissimas.

Como dizia Jodo Semedo, a
doenca é que tiraavida, ndoéa
eutanasia!

Naoéprecisorever
codigo, diz aOrdem

Deputada do PS e investigadora

bastonario da Ordem dos
Médicos, Miguel
Guimaraes, defendeu
ontem que a eventual
aprovagdo de uma lei da
eutanasia ndo implica uma
revisdo do Codigo
Deontologico dos médicos.
"Na minha opinido ndo tem [de
haver uma revisdo do codigo
deontologico], porque a
Ordem dos Médicos consagra
principios éticos, principios de
conduta, que sdo universais,
que s3o iguais em Portugal, na
Europa, no Médio Oriente, nas
Américas. Sdo iguais em todo
o lado. Deve ser a coisa mais
constante a nivel
internacional”, disse.

O bastonério falava aos
jornalistas depois de uma
reunido com a direcgéo clinica
do Centro Hospitalar de
Setubal, para debater
problemas como as agressdes
aos médicos bem como a
necessidade urgente de
ampliagdo do Hospital Sao
Bernardo. "Amanha [hoje]
temos uma sessdo em que o
tema principal € esse:
eutanasia versus codigo
deontologico, em que vao
estar varias pessoas presentes,
nomeadamente juristas, com
conhecimentos na area da
legislagéo, para se perceber se
a Ordem dos Médicos tem ou
ndo tem de mudar o Cédigo
Deontoldgico no caso de a lei
ser mudada", disse.

Independentemente da
deciséo final do Parlamento
sobre a eutanasia, o bastonario
dos Médicos considerou que "a
lei ndo pode dizer como € que
os medicos tém de ter o seu
Codigo Deontoldgico”. Embora
reconheca que ha médicos
favoraveis a despenalizagao da
eutanasia, o bastonario,
admitiu que podera haver
muitos médicos objectores de
consciéncia neste dominio,
mas lembrou que "praticar a
eutanasia é proibido pelo
cédigo deontolégico". Lusa

Quem sou eu para julgar
ou limitar a liberdade?

Orecato que sinto diante da
dor de alguém é o mesmo que
sinto diante da sua consciéncia

como lugar sagrado da
liberdade. Nenhuma liberdade
_— esta imune a limites e
Opiniao condicionamentos, mas em
Padre José MariaBrito alguns casos o que condiciona a

liberdade pode coloca-la em
risco. Sabemos que é grande o
nimero de idosos que vive
isolado, sabemos que é fragil a
rede de cuidados paliativos.
Sera dificil reconhecer que, em
muitos casos, estes fatores
ameagam a possibilidade de um
pedido de eutanasia
verdadeiramente livre? E sera
mesmo uma questio de
consciéncia pessoal um pedido
que convoca outro para decidir
sobre a viabilidade da nossa
vida?

Nem a liberdade nem a
individualidade sao valores
absolutos. Sou livre e sou pessoa
inserido numa teia de relag¢oes.
Se me isolo ou me deixam
isolado nas minhas escolhas, se
sou entregue a soliddo absoluta,
destroi-se a solidariedade que
sustenta a sociedade, os lacos
que tornam possivel a vontade e
aliberdade individuais.

Ainda que no meio de uma
ponte, cheio de recato, siléncio
e pudor, diante de um pedido de
eutanasia, movido por toda a
compaixdo, ndo sou ninguém
para dizer: “compreendo-te,
uma vida assim ja ndo € digna”,
ou “tu é que sabes, estou
contigo mas decide sozinho”. A
questdo da eutanasia toca o
mais profundo das nossas
emogoes, o desejo de respeitar o
outro, a sua dor e a sua
liberdade. Mas é preciso estar
alerta para que, desejando
sinceramente respeitar, ndo
abandonemos a liberdade a
soliddo. Legalizar a eutanasia
dispensa as nossas emocoes
desse estado de alerta.

Diante da dor de alguém ha
sempre um pudor que surge,
um siléncio que impede o
excesso das palavras.
Experimento isto muitas vezes
nas relagdes de todos os dias.
Por isso, a ideia de “julgar os
outros” incomoda-me. Nao
direi que estou a salvo desta
atitude, mas procuro
precaver-me de tudo o que
possa ser percebido como
tentac¢do de superioridade
moral. Quando me perguntam
“quem és tu para julgar” sinto
uma espécie de embaraco que
me leva muitas vezes a ficar
calado.

Nesse sentido, o debate da
eutanasia talvez fosse mais um
desses casos em que o siléncio
fosse a melhor solucdo. E, na
verdade, eu ndo quero julgar
quem pede a eutanasia. Como
seria possivel? Nenhum de nos
estara em condicoes de fazer
um juizo moral definitivo sobre
o pedido dessa pessoa. No
entanto, validar ou ndo um
pedido de eutanasia ndo é
absolver ou condenar ninguém,
é ajuizar sobre a dignidade da
sua vida. Ora, a dignidade nao
deveria ser sujeita a juizo.
Quando admitimos que uma
vida pode ser considerada mais
digna do que outra, estamos a
julgar a pessoa ndo pelas as suas
agdes ou opgodes, por aquilo que
nos pede, mas quanto ao seu
valor intrinseco.

E esta dimensao deveria
permanecer para sempre
indisponivel para juizos. Quem
sou eu para julgar o outro?
Quem sou eu para julgar a
dignidade da sua vida?

Jesuita; director do Ponto SJ




