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Cirectivas antecipadas de vontade:

sao elas a solucao para os
problemas do final de vida?

Testamento vital

M. Patrao Neves
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14 Dlre ctivas ant==C|padas de vontade’: nocéo ge al

Directivas antecipadas da vontade:
instrucBes escritas ou orais formuladas por
uma pessoa competente relativamente a
prestacd0 ou suspensdo de cuidados
médicos numa eventual situacdo futura de
doenca em que se encontre incapaz de se
pronunciar.
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2. Dn ectivas ar-teupadas de vontacde’: modelo»

testamento vital: instrugbes prestadas em
documento escriio e dirigidas a médicos
(relativos a suporte vital ou mais
abrangentes).

procurador de cuidados de saude:
nomeacdo de pessoa (familiar, amigo,
advogado profissional de saiide) de confianca
(com ou sem poderes legais) para, por
substituicdo, tomar decisGes (ampias ou
restritas) relativas a prestacéo de cuidados de
saude, ina impossibilidade dc préprio o fazer.



1.88 DII’EC..IV&S antecipadas de vontade clurlflca(;ao ccnceptual

Eutanasia: accéio deliberada para apressar o
processo de morte e eliminar o sofrimanto por
meios farmacologicos.

Suicidio assistido: accdo realizada pelo préprio
para apressar 0 seu processo de morte e eliminar
o sofrimento por meios farmacoldgicos
promovidos por terceiros, como garantia de
eficacia e auséncia de sofrimenio.

Suspensao terapeéufica: interrupgéo/cessacio
da accdo curativa, uma vez reconhecida futil ou

recusada pelo doenie, e independentemeante das
consequéncias.
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2.1. Testamento vital: problematizacao étic

-undamentos:
- amplia o principic da autoncmia
- reforca o principio da beneficéncia

Criticas:

- pode ser utilizado por médicos e/ou familia
para negligenciar os cuidados devidos

- pode “funcionalizar” o médico convertando-o
num rmero técnico ou burocrata que cumpre as
accoes solicitadas

- adopta uma perspectiva excassivamenie
individualista nos cuidados de saude
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2.1. Testamento vital: problematizacao étic

Dificuldades:

- na elaboracao, pois a pessoa tem de imaginar um futuro
(problemas imedicos especificos) e projectar o que
seria a sua deciséo (situada)

- Na assuncao, pois, o texto pode estar pré-escrito e ser
dado a assinar, sem uma ponderacéao pessoal

- na aplicacao rigorosa pois, se for vago, tentando cobrir
urna diversidade consideravel de situagoes, torna-se
de aplicacdc equivoca; se for bastante especifico,
torna-se pouco Util pois as situacdes contempladas
podem nunca ocorrer tal como séo descritas
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B . T@stamento vital: problematlzac;ao ética

Além disso:
- as opches médicas podem-se afterar entre a
redaccéo do Tv e a sua aplicacao

- 0s valores da pessoa e as suas preferéncias também
se podem alterar

em Portugai, importa considara:
- nivel médio de instrucdo pode falsear a decisao
tomada

- sohrecarga do servico nacional de saude dificultaria
a informacado médica e sua regular actualizacao
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2.2. Testamento vital: problematizacdo ético-juridica

- condicoes de validade da sua elaboracao (com
informacédo médica prévia? em notariado?)

- actualizacao da tomada de decisao (exigéncia de
revisao? periodicidade?)

- extensao da sua aplicacao (recusa e/ou solicitacéo
de tratamentos especifices? recusa de suporte vital?
recusa de nutricao e hidratacdo? soficitacao da
eutanasia?)

- nivel de exigéncia (vinculativo? consultivo?)

- condic¢oes de aplicacao {com avaliagcdo médica?)
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Bl Inl\,latlva legislativa: cuestoes prévias

A relacdo entre Etica e Direito: a ética é
mais abrangente que o direito, o quai deve
fixar em lei a nogao comum de bem. Quando
0 direito se sobrepde a ética exerce-se como
uma violéncia.

O argumento da modernidade: o “novo”
e/ou o “diferente” sédo classificados como
“bom”, sendo-lhes atribuido um valor
(formal} independentemerte da accdo
preconizada (contetdo).
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B 2. Inl\,latlva IeGISIatlva csuadro euroueu

Legislacdo | Disposictes legais | Legislacéio em | Sem: legislagao
vinculativa orientadoras elaboracéo especifica
Noruega
Suica
Italia Grecia
Sérvia
Eslovaquia
Bulgaria
Lituania
Turquia

irlanda




