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RESUMO

A medicina baseada em evidéncias nao é tao evidente assim. A medicina € uma
atividade habil e prudente de alcance vital que joga com fatos e valores. Ela deve ser
realizada bioeticamente. Os principios de n&o-maleficéncia, justica, beneficéncia e
autonomia revolucionaram a tomada de decisao dos médicos qualificando a assisténcia a
saude.

O problema principal que envolve esta dissertagdo coincide com uma questao
proveniente do mundo da Medicina que exige o auxilio da Filosofia para obter resposta:
“Como tomar decisbes que possam ser consideradas racionais nos ambitos da clinica e
da ética que possuem elevado coeficiente de incerteza?” Diante das conquistas da
bioética, deparamo-nos com outra questdo: “Quais sdo os alcances e limites do
principialismo na bioética clinica?”

O principialismo é um método dedutivo de avaliagcéo ética inspirado no silogismo
aristotélico. Seu cunho especulativo com principios deontolégicos € proprio de uma ética
naturalista. Como a ética move-se no ambito pratico onde cabem excecgdes justificaveis
em caso de conflito de valores, complementa-se o método dedutivo com uma parte
indutiva, desenvolvida conceitualmente por Jonsen, Siegler e Wisdale, tomando os
principios da bioética, conforme a teoria das obrigagdes prima facie do filésofo norte-
americano W. David Ross, como axiomas de atuacgao prudencial. Diego Gracia revé estes
estudos sobre a parte indutiva, toma a teoria de W. David Ross e aperfeicoa o método
proposto por T. Beauchamp e J. Childress. A simplicidade e o sucesso na aplicagao
clinica sdo os maiores trunfos do método proposto por Diego Gracia, que, no entanto, &
passivel de critica.

Diante do problema de buscar um fundamento a priori para a premissa maior, sem
o qual todo o silogismo cai por terra, recorre-se a fenomenologia. Esta, assim, definido o
estrato radical e original da moralidade humana.

Palavras-chave: medicina, principialismo, principio, n&o-maleficéncia, justica,
autonomia, beneficéncia, bioética clinica, moralidade humana.



ABSTRACT

Medicine based on evidences is not so evident. The practice of medicine is an
adroit and judicious activity of vital extent that considers facts and values and must be
bioethically accomplished. The principles of non-maleficence, justice, beneficence and
autonomy revolutionized the decision-making process for physicians, improving medical
care.

The pivotal question discussed in this work tallies with the one derived from the
medical world that requires the aid of philosophy to get to the solution: “How to take
decisions considered rational in clinical and ethical scopes which present a high degree of
uncertainty?” As bioethics progresses, another question arises: “Which are the range and
the limits of the principialism in clinical bioethics?”

Principialism is a deductive method of ethical assessment inspired in the
Aristotelian syllogism. Its speculative nature, with deontological principles, is peculiar of a
naturalistic ethic. As ethics deals in practical scope, where exceptions are justified in case
of values’ conflict, an inductive connotation complements the deductive method. This
inductive aspect was conceptually developed by Jonsen, Siegler and Wisdale, who took
the principles of bioethics, in conformity with the obligation prima facie theory of American
philosopher W. David Ross, as axioms of prudential performance. Diego Garcia checks
the inductive part of this studies, adheres to the theory of W. Davis Ross and improves the
method proposed by T. Beauchamp and J. Childress. Simplicity and success in clinical
application are the greatest virtues of the method developed by Diego Garcia, which,
nonetheless, is liable to criticism.

In view of the problem of finding a basis a priori for the major premise, essential to
the existence of the syllogism, it is necessary to turn to phenomenology. In this way, the
radical and original essence of the human morality is defined.

Key-words: medicine, principialism, principle, non-maleficence, justice, autonomy,
beneficence, clinical bioethics, human morality.
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Introducao

A presente dissertacdo oferece um procedimento pratico de tomada de
decisdes éticas para a resolugdo de casos clinicos. Trata-se de apresentar uma
extensdo da historia clinica para que se resolvam os conflitos de valores dos casos
clinicos que ndo podem ser solucionados de forma intuitiva, mas procedimental. Deve

ser incluido neste procedimento o esforgo deliberativo.

A relevancia deste estudo, ou mais propriamente, do acerto das decisbes
morais na pratica clinica esta em sua repercussao positiva em termos de qualidade
de assisténcia médica. A Medicina historicamente sempre se apresentou como
composta de ética, ciéncia e arte. Ventos positivistas ao longo da histéria recente
levaram-na a manejar fatos desconsiderando os valores neles implicados. A Medicina
mudou seu rosto na segunda metade do século XX com a inclusao de alguns fatores
que aumentaram os problemas morais: a maior autonomia do enfermo na relagao
meédico-paciente; a insergdo de um arsenal tecnolégico a disposicdo da pratica
meédica; e a gestdo politica do Estado, através dos o6rgdos publicos, na pratica

sanitaria.

Hoje, tempo em que sopra uma brisa bioética, manejar fatos cientificos
negando os valores neles implicados € considerado falta grave porque tem forca
suficiente para desqualificar um profissional sanitario. A qualidade da assiténcia
meédica depende da qualidade da tomada de decisdes, que consiste na consideragao
e manejo adequado dos valores e dos fatos implicados no caso clinico. O

pensamento bioético causou esta revolugdo na Medicina.
A teoria da decis&o racional foi exercendo, nas ultimas décadas, importante

influéncia na economia, nas ciéncias empresariais e, mais recentemente, na politica,

ética e Medicina. A teoria da decisdo racional como método Iégico e matematico,
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utilizando critérios utilitarios, maximizava as consequéncias da agdo e
desconsiderava os valores éticos envolvidos nela. Consistia apenas num calculo
estastistico de probabilidades. A posterior inclusdo dos valores pessoais pensada da
mesma forma logica e matematica tornou o processo muito complexo. Ainda assim,
ajudou na assisténcia sanitaria. Faltava o auxilio de um método especificamente ético

para a otimizagao das solugdes em que os valores estivessem implicados.

O principialismo estrito, como método ético-filoséfico que tem em sua base a
técnica do silogismo, apresentou-se historicamente como deontolégico, né&o
aceitando, por definicdo, nenhum tipo de excec¢des. Sabia e lentamente, o raciocinio
moral acrescentou ao principialismo estrito uma segunda parte contextualista,
narrativista ou hermenéutica, considerando as consequéncias, conseguindo justificar
as excegoOes e possibilitando decisbes racionais em ambitos que constitutivamente
carecem de certeza — o ético e o clinico. A inclusao desta segunda parte ao método
principialista foi a tabua de salvacdo da ética naturalista e um sinal do fim da

metafisica classica.

As disciplinas formais e abstratas como a l6gica e as matematicas oferecem
certeza. Quanto aos saberes reais e concretos, em que devemos levar em conta as
consequéncias presentes e futuras envolvidas no fato, s6 podemos atuar com
prudéncia e obter incerteza e probabilidade. Platdo e Aristoteles distinguiram
claramente o ambito da “ciéncia” (epistéme) do ambito da “técnica” ou da “arte”
(téchne). A clinica médica, a ética e a politica sdo saberes que se referem ao
particular, por isso sao técnicos e prudenciais, segundo Aristoteles. Nao sé&o
cientificos porque nao se referem ao universal. Existe uma intima relagdo entre

clinica, ética e politica.

O problema principal que envolve esta dissertagao coincide com uma questao
proveniente do mundo da Medicina que exige o auxilio da Filosofia para obter
resposta: “Como tomar decisdes que possam ser consideradas racionais nos ambitos

da clinica e da ética que possuem elevado coeficiente de incerteza?” Aristoteles
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afirma que é possivel tomar decisdes racionais em ambitos que ndo oferecem mais
do que incertezas e probabilidades como a clinica e a ética, e Diego Gracia oferece

um método que nos ensina como fazer analise ética de casos clinicos.

Pretendemos responder a algumas perguntas relacionadas com este problema
central da dissertagdo: “Existem principios morais que possam ser afirmados como
absolutos? Qual é a natureza e quais sédo os critérios da verdade moral? Qual é o
papel da teoria ética no raciocinio moral pratico? Conforme a estrutura da
racionalidade ética, como pode a razdo moral definir o que € correto dentro de um
dado marco de referéncia? Como a ética formal se converte em moral material?
Quais sédo os procedimentos que podemos utilizar para a resolucdo de conflitos
morais no ambito da Medicina clinica? Tudo o que é tecnicamente possivel é benéfico
para o paciente, ou de forma mais ampla, & éticamente correto? Ou, em outras
palavras, uma vez que a ciéncia opera descobertas novas a partir do desejo de
aumentar o bem-estar das pessoas e da sociedade humana, por que uma nova
criacdo tecnoldgica nédo seria eticamente correta? A ciéncia e a Medicina tém

capacidade de auto-avaliar-se criticamente sem o auxilio da Filosofia?”

A presente dissertacdo ndo se ocupara com discussbes referentes as
fundamentagdes ultimas da ética, exceto a posicdo oferecida pelo fildsofo e médico
Diego Gracia Guillén de carater fenomenoldgico ao tentar responder a uma polémica
entre os europeus Jurgen Habermas e Karl-Otto Apel e o norte-americano Richard
Rorty. Também ndo se ocupara com o aspecto historico da bioética discorrendo de
forma detalhada pelas posigdes intelectuais e diferenciadas de W. David Ross, W. K.

Frankena e Tom L. Beauchamp e James F. Childress.

A dissertagcdo tem um objetivo bioético, quer dizer, pratico: apresentar a
fundamentagcdo da bioética segundo Diego Gracia Guillén, que aperfeicoa as
contribuicbes dos autores mencionados; propor e aplicar em quatro casos clinicos
seu procedimento de avaliagao ética; e expor os alcances e limites do principialismo

em bioética clinica.
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1. PRINCIPIO, AXIOMA PRATICO, FUNDAMENTAGAO EM ETICA E VALOR

Iniciamos este primeiro capitulo apresentando a concepgao grega de principio
até chegarmos a definicdo de causa formal, material, eficiente e final. Segue a
concepgao moderna de principio. Referente ao axioma pratico: buscamos um ponto
firme que sirva de alicerce para a teoria da ciéncia fisica e a ciéncia juridica;
demonstramos a insuficiéncia e valor do método indutivo; e mostramos sua

importancia para a inteligéncia ética.

Antes de entrarmos na fundamentagéo da ética em Diego Gracia, fazemos uma
breve abordagem na histéria da filosofia sobre o tema. Sdo explicadas a seguir as
premissas ontolégica e ética do seu método bem como o juizo moral e o valor.
Destacam-se o limite da razdo, as diferentes concepg¢des de racionalidade e de
casuistica, o conceito de dignidade humana e a importancia do resgate da dimenséao
valorativa para a qualidade do trabalho de assiténcia sanitaria, e a relacdo entre ética

e exceléncia.
1.1. PRINCIPIO

Principio, de uma forma geral, € considerado o ponto de partida e fundamento
de um processo qualquer. Ponto de partida, fundamento ou causa sao termos que

estdo intimamente ligados a nogéo de principio.

Para esclarecermos a questdo que envolve a nog¢ao de principio, € necessario
remontar a cultura e mitologia gregas do século VIII a. C.. A cultura grega baseada
nos escritos de Homero e Hesiodo em seus mitos constitutivos carecia de livros
sagrados e de uma organizagdo sacerdotal que protegesse seu corpo doutrinal. A
critica a todos os pontos dos ensinamentos homéricos' ao ndo encontrar resisténcia

possibilitara o surgimento da filosofia no século VI a. C..

' Na cultura grega do séc. VIl a.C., o conjunto dos valores, a organizagdo social dos deuses e os
ensinamentos sobre histéria, geografia, navegagédo, arte militar, cosmologia, entre outros, eram
transmitidos através de uma forma educativa nao organizada, quer dizer, pelos poetas e aedos, e de
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Nos mitos, as forgas naturais como, por exemplo, a terra, a agua, o fogo e o ar,
eram personificadas e divinizadas, quer dizer, os fendbmenos e acontecimentos do
Universo dependiam da vontade de um ou mais deuses. E, também, a propria atuagao
arbitraria dos deuses estava submetida a certas forcas césmicas de carater abstrato

como o destino.

A explicagdo racional surge quando a idéia de arbitrariedade da lugar
definitivamente a idéia de necessidade. Portanto a preponderancia passa a ser
assumida pela conviccdo de que as coisas acontecem quando e como tém de
acontecer. Existe uma maneira de ser constante ou permantente nas coisas,
fendbmenos e acontecimentos que os gregos chamaram de esséncia (eidos). Por outro
lado, as coisas, devido ao fato de apresentarem-se em diferentes estados ou
aparéncias, assumem também um carater de mutabilidade. A esséncia, ou 0 que as
coisas verdadeiramente sdo, devem ser distinguidas, mediante esforgo intelectual, das
aparéncias ou formas como as coisas se apresentam. Os sentidos ndo bastam para
proporcionar o conhecimento do ser das coisas; € necessaria para isso a reflexdo

filoséfica®.

forma particular, pelas obras de Homero. NAVARRO CORDON, Juan M.; CALVO MARTINEZ, Tomas.
Histéria da Filosofia — os filosofos, os textos. Rio de Janeiro: Edigdes 70, vol. 1, p. 21-22. “Assim, a
histéria da educagéo grega coincide substancialmente com a da literatura. Esta é, no sentido originario
que |he deram seus criadores, a expressao do processo de autoformacdo do homem grego.
Independentemente disto, ndo possuimos nenhuma tradigdo escrita dos séculos anteriores a idade
classica, além do que nos resta dos seus poemas.” JAEGER, Werner. Paideia, a formagdo do homem
grego. Sao Paulo: Herder, (trad. Artur M. Parreira), 1936, p. 17. “A educacao e a cultura procedem antes
de mais de Homero e de Hesiodo. O proprio Xenofanes afirma que foi de Homero que todos
aprenderam, desde o inicio.” XENOFANES, frag. 9 Diehl apud JAEGER, Werner. op. cit., p. 197.

2 “As formas literarias dos Gregos surgem organicamente, na sua multiplice variedade e elaborada
estrutura, das formas naturais e ingénuas pelas quais o Homem exprime a sua vida, elevando-se dai a
esfera ideal da arte e do estilo. Também na oratéria, a sua aptidao para dar forma a um plano complexo
e lucidamente articulado deriva simplesmente do sentido espontdaneo e amadurecido das leis que
governam o sentimento, o pensamento e a linguagem, o qual conduz finalmente a criagao abstrata e
técnica da logica, da gramatica, da retdrica. A este respeito, aprendemos muito dos Gregos:
aprendemos a estabilidade férrea das formas do pensamento, da oratéria e do estilo, que ainda hoje
para nés sao validas. Isto aplica-se ainda a criagdo mais bela do espirito grego, ao mais eloqliente
testemunho da sua estrutura impar: a filosofia. Nela se manifesta da maneira mais evidente a forga que
se encontra na raiz do pensamento e da arte grega, a percepgéao clara da ordem permanente que esta
no fundo de todos os acontecimentos e mudangas da natureza e da vida humanas. Todos os povos
criaram o seu codigo de leis; mas os Gregos buscaram a ‘lei’ que age nas préprias coisas, e procuraram
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Como as esséncias sao comuns a uma multiplicidade de individuos, surge a
convicgao de que o todo do universo se reduz, em ultima analise, a um ou a muito
poucos elementos. E nessa perspectiva que se encontra a originalidade da pergunta

dos filésofos gregos acerca da arché ou principio ultimo da realidade.

A filosofia nasce, portanto, formalmente quando os gregos tentam atingir uma
visdo da totalidade, perguntando pelo permanente do ser das coisas. Neste horizonte,
adquire destaque o problema da mudang¢a. Como explicar que algo que € deixe de
ser? Como explicar a passagem do nao ser ao ser? Por isso, a questédo central para a

filosofia grega é o movimento®.

Ao mover-se cada coisa deixa 0 que € para ser outra; ou o que cada coisa €
esta naquela que lhe deu o ser. Ora, mesmo que haja movimento das coisas, o todo
retém em si 0 que as coisas sdo. O todo retém em si o permanente do ser das coisas.
Logo o todo oculta o principio do ser das coisas. Os gregos chamaram este todo de
physis* ou natureza. As coisas sd0 momentos de um todo, e o movimento do todo

produz, retém em si e oculta o que cada coisa € desde sempre.

reger por ela a vida e o pensamento do homem. O povo grego é o povo fisoldfico por exceléncia.”
JAEGER, Werner. Paideia... op. cit., p. 10-11. (grifo nosso)

® GRACIA, Diego. Voluntad de Verdad — Para leer a Zubiri. Barcelona: Labor Universitaria, 1986, p. 9 e
13.

* “Do ponto de vista oriental, & impossivel compreender como os artistas gregos lograram representar o
corpo humano, livre e descontraido, fundados, ndo na imitagdo de movimentos e atitudes individuais
escolhidas ao acaso, mas sim na intuicdo das leis que governam a estrutura, o equilibrio e a
movimentagao do corpo. Do mesmo modo, a liberdade sofreada sem esforgo, caracteristica do espirito
grego e desconhecida dos povos anteriores, baseia-se na consciéncia nitida duma /egalidade imanente
das coisas. Os Gregos tiveram o senso inato do que significa ‘natureza’. O conceito de natureza,
elaborado por eles em primeira mao, tem indubitavel origem na sua constituicao espiritual. Muito antes
de o espirito grego ter delineado essa idéia, ja eles consideravam as coisas do mundo numa
perspectiva tal que nenhuma delas lhes aparecia como parte isolada do resto, mas sempre como um
todo ordenado em conexao viva, na e pela qual tudo ganhava posigéao e sentido. Chamamos orgénica a
essa concepgao, porque nela todas as partes sdo consideradas membros de um todo. A tendéncia do
espirito grego para a clara apreensao das leis do real, tendéncia patente em todas as esferas da vida —
pensamento, linguagem, acéo e todas as formas de arte — radica-se nesta concepgdo do ser como
estrutura natural, amadurecida, originaria e organica.” JAEGER, Werner. op. cit. (nota 1), p. 9-10. (grifo
NoOsso)
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E facil de compreender o movimento, por exemplo, no ambito biolédgico em seus
processos de geracdo e corrupcdo. E justamente deste ambito que provém o sentido
do termo physis. O verbo grego phyen, como o latino nascor, significam nascer,
crescer ou brotar. O movimento se da, portanto, na physis, como geragao e

corrupgao”.

A idéia grega de natureza ou physis compbe-se de duas acepgbes: 0
permanente do ser das coisas ou esséncia e, também, o conjunto dos seres que
povoam o Universo em sua totalidade. As caracteristicas da natureza segundo a

filosofia grega seriam, portanto, as seguintes:

e Ligado ao conceito de necessidade, o Universo apresenta-se como um todo
ordenado, um cosmo e nao um caos. Quer dizer, os astros, a Terra, os seres
vivos, os elementos s6 podem ser um todo ordenado se estiverem no seu lugar
e se comportarem da forma que lhes compete. Em outras palavras, a natureza
dos diferentes seres, entendida no seu sentido préprio e intrinseco, € que
determina o seu lugar no Universo e certo tipo de atividade ou operagao

propria.

¢ O universo como totalidade revela uma ordem dindmica nos movimentos dos
astros, das estagbes, das geragdes de seres vivos, e outros processos naturais
que se apresentam sucessiva e ordenadamente. A natureza implica, portanto,

movimento e atividade intrinsecos e préprios do ser natural.

Portanto negar a mudanga, o movimento, é negar a natureza. O conceito de
natureza engloba tanto a esséncia que € o modo de ser permanente das coisas como
suas determinacdes para certos tipos de variagoes, atividades ou operagdes proprias.
Perguntar pela natureza significa interrogar-se pelo permanente em seus dois

sentidos: “enquanto explica as mudancas € o que as coisas realmente sio; e

> GRACIA, Diego. Voluntad de Verdad... op. cit. (nota 3), p. 14.
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enquanto fundamento do que parecem ser, é o principio de unidade capaz de gerar a

pluralidade™®.

A primeira pergunta dos fil6sofos gregos € pela natureza ou physis. O principio
ultimo é a natureza das coisas porque:
e ¢ aorigem ou aquilo a partir do qual se geram os seres do Universo;
e ¢é o substrato, o permanente, ou aquilo em que consistem os seres do
Universo;
e ¢& a causa ou aquilo que é capaz de explicar as diferentes transformacgdes

do Universo.

A pergunta dos filésofos gregos sobre o principio ou principio da totalidade do
real apresenta uma dupla face: a radicalidade, pois pretende alcangar o principio
ultimo e originario; e a universalidade, pois pretende abranger num soé principio a

totalidade da realidade.

Para Platdo e Aristoteles, a existéncia de movimento precisa ser explicada.
Partiram da hipdtese de que existe algo que produz o movimento. Aristételes comecga
o primeiro capitulo da Metafisica demonstrando que a sabedoria, ou forma suprema
do saber, € o conhecimento das causas e principios. Descreve as formas de
conhecimento e a inter-relagdo entre elas: sensagdo, memoria, experiéncia, arte e
ciéncia. Afirma, mais especificamente, que s6 estas duas ultimas podem ser
consideradas por todos como sabedoria. A sensagao e a experiéncia se referem
sempre ao particular, ao ambito do empirico ou das necessidades praticas, enquanto
a arte, entendida como técnica, e a ciéncia tratam do universal, isto €, dos porqués
das coisas ou suas causas. Aristoteles enfatiza a importancia da busca dos

principios primeiros:

De fato, quem deseja a ciéncia por si mesma, deseja acima de tudo a que é

ciéncia em maximo grau, e esta é a ciéncia do que é maximamente

® NAVARRO CORDON, Juan M.; CALVO MARTINEZ, Tomas, op. cit. (nota 1), p. 28.
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cognoscivel. Ora, maximamente cognosciveis sao os primeiros principios e as
causas; de fato, por eles e a partir deles se conhecem todas as outras coisas,
enquanto, ao contrario, eles ndo se conhecem por meio das coisas que lhes
estdo sujeitas. E a mais elevada das ciéncias, a que mais autoridade tem sobre
as dependentes é a que conhece o fim para o qual é feita cada coisa; e o fim
em todas as coisas € o bem e, de modo geral, em toda natureza o fim € o sumo
bem.

Do que foi dito, resulta que o nome do objeto de nossa investigacao refere-se a
uma unica ciéncia; esta deve especular sobre os principios primeiros e as

causas, pois 0 bem e o fim das coisas é uma causa.’

A sabedoria (sophia) ou metafisica € a forma mais alta do saber humano, que
consiste no conhecimento das causas e principios primeiros ou supremos. Segundo
Aristoteles, “causa” e “principio” sado palavras sinGnimas. Sao quatro as causas
primeiras ja elucidadas na Fisica®: causa formal, causa material, causa eficiente e
causa final. Ele baseia esta afirmacao depois de realizar um exame critico sobre como
os filésofos anteriores trataram a questdo dos principios e como foi dificil para eles

intuirem de forma conjunta as quatro causas:

Portanto é preciso adquirir a ciéncia das causas primeiras. Com efeito, dizemos
conhecer algo quando pensamos conhecer a causa primeira. Ora, as causas
sdo entendidas em quatro diferentes sentidos. (1) Num primeiro sentido,
dizemos que causa é a substancia e a esséncia. De fato, o porqué das coisas
se reduz, em ultima analise, a forma e o primeiro porqué &, justamente, uma
causa e um principio; (2) num segundo sentido, dizemos que causa € a matéria
e o substrato; (3) num terceiro sentido, dizemos que causa é o sentido do
movimento; (4) num quarto sentido, dizemos que causa € o oposto do ultimo
sentido, ou seja, é o fim e o bem: de fato, este é o fim da geragao e de todo
movimento. Estudamos adequadamente essas causas na Fisica; todavia
devemos examinar também os que antes de nés enfrentaram o estudo dos

seres e filosofaram sobre a realidade. E claro que também eles falam de certos

7 ARISTQTELES, Metafisica, A, 2,982 a 33 -b 11.
8 ARISTOTELES, Fisica, I, 3e 7.
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principios e de certas causas. Para a presente investigagdo certamente sera
vantajoso referir-se a eles. Com efeito, ou encontraremos outro género de
causa ou ganharemos convicgdo mais sélida nas causas das quais agora

falamos.®

A maioria dos primeiros fildsofos pensaram que os primeiros principios de todas
as coisas fossem materiais. Tales estabeleceu a agua como principio das coisas,
Anaximenes e Diogenes, o ar; Hipaso e Heraclito, o fogo; Empédocles, os quatro
elementos, terra, agua, ar e fogo; Anaxagoras, as homeomerias; e Leucipo e
Demdcrito, os atomos e a diferenga entre eles. Aristoteles aponta, todavia, a
insuficiéncia dessas tentativas, explicando por que a causa material ndo pode ser a

causa do movimento:

Com base nesses raciocinios, poder-se-ia crer que exista uma causa Unica: a
chamada causa material. Mas, enquanto esses pensadores procediam desse
modo, a propria realidade lhes abriu o caminho e os obrigou a prosseguir na
investigagdo. De fato, mesmo tendo admitido que todo processo de geragao e
de corrupcao derive de um uUnico elemento material, ou de muitos elementos
materiais, por que ele ocorre e qual é sua causa? Certamente nao € o substrato
que provoca a mudanga em si mesmo. Vejamos um exemplo: nem a madeira
nem o bronze, tomados individualmente, sdo causa da propria mudanca; a
madeira ndo faz a cama nem o bronze faz a estatua, mas é outra a causa de
sua mudancga. Ora, investigar isso significa buscar o outro principio, isto &,

como diriamos nés, o principio do movimento.™

Hesiodo e Parménides colocaram o amor e o desejo como a causa motora do
bem, do belo, dos seres e do movimento dos mesmos. O primeiro disse: “Antes de
tudo existiu o Caos, depois foi a terra do amplo ventre e o Amor que resplandece entre
todos os imortais”. O segundo afirmou: “Primeiro entre todos os deuses, a Deusa,

produziu o Amor”."" Ainda assim, permanecemos inseguros, pois nenhuma causa

° ARISTQTELES, Metafisica, A, 3,983 a24-b 7.
' ARISTOTELES, Metafisica, A, 3, 984 a 17-26.
" ARISTOTELES, Metafisica, A, 4, 984 b 20 — 30.
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material € nenhuma causa motriz parecem ser capazes de explicar o todo da
realidade. Por exemplo, como explicar a beleza e bondade das coisas? Anaxagoras,
que afirmou a infinidade das homeomerias como principios materiais, tentou
responder afirmando que uma inteligéncia explicava a ordem existente. A inteligéncia
pode ser considerada uma causa motriz, mas ndo uma causa final. Empédocles, que
afirmou o fogo, a terra, a agua e o ar como principios materiais, propde como causa
material e motriz a amizade e a discordia para explicar a contraposi¢cao entre a beleza

e a feilra e entre a ordem e a desordem e os males.

Aristoteles refere-se a Anaxagoras e Empédocles, apontando-lhes a

inconsisténcia e falta de clareza:

Parece que esses, como dissemos, alcangaram sO duas das ‘quatro’ causas
distinguidas nos livros de Fisica, a saber, a causa material e a causa do
movimento, mas de modo confuso e obscuro, tal como se comportam nos
combates os que ndo se exercitaram: como estes, agitando-se em todas as
diregbes, langam belos golpes sem serem guiados pelo conhecimento, também
aqueles pensadores ndo parecem ter verdadeiramente conhecimento do que
afirmam. De fato, eles quase nunca se servem de seus principios.

O préprio Anaxagoras, na constituicdo do universo, serve-se da Inteligéncia
como de um deus ex machina, e s6 quando se encontra em dificuldade para
dar a razao de alguma coisa evoca a Inteligéncia; no mais, atribui a causa das
coisas a tudo, menos a Inteligéncia.

Empédocles utiliza muito mais suas causas do que Anaxagoras, mas nao se
serve delas adequadamente e de maneira coerente. Amiude, pelo menos no

contexto de seu discurso, a Amizade separa e a Discérdia une."

Os Pitagoricos, convencidos de que o pensamento filosofico depende muito da
matematica, afirmam ser os numeros — tomados como pares e impares — 0s principios
ou constituintes imanentes das coisas e de suas qualidades. Aristoteles, talvez

influenciado por eles, inicialmente, no capitulo 5 do livro 1 (A), de forma estranha os

2 ARISTOTELES, Metafisica, A, 4, 985 a 10 — 25.
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considera causa material, para, no final do mesmo, reconhecer a causa formal, apés

rudimentares definicdes de esséncia dadas por eles."

Os eleaticos reduzem tudo a uma unica realidade imoével, o Uno. Aristételes
compreende o Uno de Parménides, finito, como causa formal, e o Uno de Melisso,
infinito, como causa material. Parménides, obrigado a considerar os fenémenos
provenientes dos sentidos e da experiéncia, afirma o multiplo, além do Uno, concebido
da razao pura. Para explicar a existéncia do multiplo, Parménides introduz o calor € o

frio como principios.

Platdo concebe sua filosofia como doutrina das Idéias ou Formas'®, segundo
Aristoteles, a partir da teoria de Heraclito, que concebe o sensivel submetido a um
fluxo continuo, e o método socratico da definigdo, que afirma o oposto, um objeto
estavel e imével. A definicbes se referem também as idéias. Entre as Idéias e as
coisas sensiveis existiia uma relacdo de “participagdo”, chamada, de forma
rudimentar pelos Pitagoricos, de “imitagdo”. Entre as Idéias e as coisas estariam os
entes matematicos, multiplos enquanto sensiveis e imoveis e eternos como as Idéias.
Aristoteles afirma que ndo provém dos Dialogos, mas de doutrinas ndo escritas, a
concepgao de que a origem das Idéias sdo a Diade grande-pequeno e o Uno. As
causas assumidas por Platdo sao, portanto, duas: a formal, que afirma as Idéias como
causa formal das coisas e o Uno como causa formal das ldéias, e a material, que
caberia a Diade grande-pequeno. Ele concebia a causa formal e causa final como

causa do bem e a causa material como causa do mal."®

De forma definitiva, Aristoteles conclui dessa forma seu exame sobre as

doutrinas dos seus predecessores referente as causas e principios:

13 REALE, Giovanni. Guia de lectura de la “Metafisica” de Aristoteles. Barcelona: Herder, 1999, p. 25

" A teoria das Idéias € o nucleo principal da doutrina platénica e a que alcanca maior significado
religioso e metafisico no conjunto de toda sua obra. PLATAO, Menén, 81 b —82d

' REALE, Giovanni. Guia de lectura... op. cit. (nota 13), p. 26
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De modo conciso e sumario examinamos os fildsofos que discorreram sobre os
principios e a verdade, e o modo como o fizeram. Desse exame extraimos as
seguintes conclusdes: nenhum dos que trataram do principio e da causa falou
de outras causas além das que distinguimos nos livros da Fisica, mas todos, de
certo modo, parecem ter acenado justamente a elas ainda que de maneira

confusa.®

O conhecimento das coisas, para Aristoteles, consiste em dois niveis distintos:
a constatagcdo ou o empirico, afirmando que tal coisa existe; e o conhecimento ou a
Justificativa, revelando-nos o motivo por que existe. Portanto temos a constatacao
empirica e o conhecimento. Por exemplo, o fogo queima, e busca-se a resposta a
pergunta: Por que queima? O conhecimento comega com uma constatagdo empirica
para chegar a ciéncia ou conhecimento, isto €, ao porqué da coisa." Causa ou
principio significa o que funda, condiciona e estrutura a existéncia das coisas.
Considerada de forma estatica temos a causa material e a formal. Compreendidas de

forma dindmica, tomamos a causa eficiente e final.

Conhecer as causas e principios de algo € conhecer sua ciéncia, isto é, causas
ou principios aplicaveis a algumas zonas ou setores da realidade. A posse do
conhecimento metafisico de algo é distinta: significa conhecer as causas e principios
primeiros ou supremos, aplicaveis a totalidade do real. A metafisica € a busca da
verdade, e a verdade é a causa ou razao de ser das coisas. A metafisica, portanto, € a
ciéncia das causas e principios que condicionam toda a realidade, ou os seres em sua
totalidade. Aristoteles descreve as seguintes causas e principios de todas as coisas
sem a possibilidade de exclusdo de alguma delas; as duas primeiras consideram as

coisas estaticamente e as outras duas de forma dinadmica:

1. Causa formal é a forma ou esséncia das coisas, como a alma nos seres
animados, determinadas relag¢des estruturais nas figuras geomeétricas, como um

quadrado composto por quatro lados iguais, a estrutura formal dos objetos, etc.

'° ARISTOTELES, Metafisica, A, 7, 988 a 18 — 24.
' REALE, Giovanni. Guia de lectura... op. cit. (nota 13), p. 119.
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2. Causa material € “aquilo do que” (id ex quo) esta feita uma coisa como os
animais que sao feitos de carne e ossos, 0 piso é feito de ceramica, a panela,

de aluminio, etc.

3. Causa eficiente ou motriz é aquilo que determina a mudanga ou movimento das
coisas: o pai € a causa eficiente do filho, 0 medicamento & a causa eficiente da
cura do enfermo, o rompimento da represa é a causa eficiente do alagamento

da cidade, a vontade do homem é a causa eficiente de seus atos, etc.

4. Causa final é o fim ou a meta das agdes, aquilo em vista ou em fungcédo do qual
(id cuius gratia) uma coisa existe ou estd em processo. Para Aristoteles, isso

representa o bem de cada coisa.

A concepgao aristotélica de principio sera assumida pela tradi¢ao filosofica
posterior com algumas ressalvas porque a propria nogao de principio comega a perder
importancia na filosofia moderna e contemporanea. Ela normalmente se apresenta
com a pretensao de identificar-se com a dimensao do absoluto e n&o inserida numa
situacao relativa com o propodsito de alcangar certos objetivos. Tal ponto de partida

assim concebido dificilmente seria admitido, atualmente, pelas ciéncias.

Francis Bacon (1561-1626), considerado o pai do empirismo, defendia que o
conhecimento das causas e dos movimentos determinariam a sujeicdo da natureza

aos fins definidos pelos homens:

O saber e o poder-fazer dos homens coincidem porque o desconhecimento da
causa nos priva do éxito. Pois somente nos apoderamos da natureza, cedendo-

lhe, e o que na reflexdo se afigura como causa, serve na execugdo como regra.'®

'® BACON, Francis. Neues Organ der Wissenschaften (1830). Trad. e ed. por A. Th. Briick. Darmstadt,
1974, p.86 (Novum organum sicentiarum. Londres, 1620) Apud ENGELS, Eve-Marie. O desafio das
biotécnicas para a ética e a antropologia. In: Veritas, v. 50, n. 2, junho 2004, p. 211.
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René Descartes (1596-1650) inaugura a filosofia moderna com o Racionalismo.
No Discurso sobre o Meétodo conta-nos como ele procedeu para alcangar os
verdadeiros conhecimentos. Ele “teve a liberdade de duvidar dos principios que |he
foram inculcados e de afastar-se do senso comum para tomar o caminho que é

preciso seguir para agir mais acertadamente”'®

e evitar que a propria vida se tornasse
confusa. Ele determina uma inflexdo na nogcdo de principio ao fundamentar sua
filosofia na razao, tornando a consciéncia de si um momento essencial da verdade. A
ciéncia moderna, tendo a matematica como parametro e instrumento, deduz suas leis
a partir de certos principios e ideais primordiais. De onde provém os principios e as
idéias que mediante a deducdo formam o corpo das proposi¢cdes e teoremas da
ciéncia? Tecendo consideragdes sobre a proveniéncia das idéias, se da vigilia ou do

sono, Descartes encontra um principio onde firmar os conhecimentos verdadeiros:

Finalmente, considerando que os mesmos pensamentos que temos quando
acordados podem ocorrer-nos quando dormimos, sem que haja um so
verdadeiro, decidi-me a fingir que todas as coisas que outrora me entraram na
mente ndo eram mais verdadeiras do que as ilusdes dos meus sonhos. Mas, logo
depois, observei que, enquanto pretendia assim considerar tudo como falso, era
forcoso que eu, ao pensar, fosse alguma coisa. Notei, entdo, que a verdade
penso, logo existo era tdo solida e tdo certa que nem mesmo as mais
extravagantes suposi¢goes dos céticos poderiam abala-la. E, assim julgando,
conclui que nao deveria ter escrupulo em aceita-la como o primeiro principio da

filosofia que buscava.?

Ao afirmar a existéncia do proprio sujeito que pensa e duvida, Descartes
poderia cair no ceticismo. Nado é o que acontece porque, ao pensar que o mundo
existe, ele pode equivocar-se. Talvez o mundo n&o exista, e isso ele contestara depois
a partir da existéncia de suas idéias e da existéncia de Deus. O que ele ndo pode
equivocar-se agora € o fato de que ele pensa isso. Da mesma forma, ele pode duvidar

de tudo, menos do fato de que ele duvida. A filosofia do século XVII, tendo como

'Y DESCARTES, R. Discurso sobre o Método. (trad. Paulo M. de Oliveira) Sdo Paulo: Linogréfica, col.
Biblioteca Classica, v. 2, 1953°, p. 24.
? DESCARTES, R. Discurso... op. cit. (nota 19), p. 43.
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representantes Descartes, Espinosa, Malebranche e Leibniz, afirmou que nossos
conhecimentos validos e verdadeiros sobre a realidade provém da razdo e ndo dos

sentidos.

Principios?', portanto, sdo proposicdes normalmente implicitas, que ndo sao
nem deduzidas de outras proposi¢des nem resultado de uma sé experiéncia, mas sao

pressupostas como norma absoluta nas operagdes racionais®.
1.2.  AXIOMA PRATICO

A necessidade que temos de fundamentar uma teoria ética exige o auxilio da
filosofia da ciéncia, ou epistemologia, que € o saber referente aos fundamentos sobre
0s quais se pode construir as ciéncias humanas, fisicas e naturais. Um sistema
cientifico propde teorias para explicar a realidade. Em todas as teorias, algumas das
afirmacdes ndo podem ser fundamentadas porque ndo se pode avangar mais em
direcdo a origem. Sao nogdes ultimas que devem ser postuladas. Por postulado, se
entende o suposto que se estabelece para fundamentar uma demonstracdo. Tanto
Karl Popper quanto Hans Kelsen enfrentaram esta dificuldade de firmar um ponto de

apoio primeiro para a construcao de suas teorias.

21 “A Filosofia, com efeito, procura sempre resposta a perguntas sucessivas, objetivando atingir, por vias
diversas, certas verdades gerais, que pdem a necessidade de outras: dai o impulso inelutavel e nunca
plenamente satisfeito de penetrar, de camada em camada, na orbita da realidade, numa busca
incessante de totalidade de sentido, na qual se situem o homem e o cosmos. Ora, quando atingimos
uma verdade que nos da a raz&o de ser de todo um sistema particular de conhecimento, e verificamos a
impossibilidade de reduzir tal verdade a outras verdades mais simples e subordinantes, segundo certa
perspectiva, dizemos que atingimos um principio, ou um pressuposto.” (grifo do autor) REALE, Miguel.
Introdugéo a Filosofia. Sao Paulo: Saraiva, 2002°, p. 4.

2 Principios de conhecimento sao os conhecimentos primitivos, imediatos ou proposigdes fundamentais
de onde parte o pensamento que avanga dedutivamente. Neste sentido, convém considerar que nossa
capacidade de raciocinar se baseia em dois grandes principios: o da néo-contradi¢éo, forma negativa
do principio de identidade, diz que uma coisa nao pode ser e ndo ser ao mesmo tempo, e através dele
julgamos falso o que implica contradigdo e verdadeiro o oposto ao contraditério e ao falso; e o da razéao
suficiente que faz com que consideremos que nenhum fato pode ser certo, ou existente, e nenhum
enunciado verdadeiro, sem que haja uma razao suficiente para que seja assim e nao de outro modo.
Quer dizer, tudo o que é tem razdo de ser, todo o real é racional; tudo tem sua raz&o suficiente, por
conseguinte, tudo é explicavel, inteligivel. (grifo nosso)
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Karl Popper (1902-1994), filésofo da teoria cientifica, reconheceu que nédo ha
possibilidade de fundar racionalmente a racionalidade da razdo. Nado podemos ir até o
infinito na cadeia de fundamentagdes. Tomemos, por exemplo, um edificio: mesmo ele
nao pode ser sustentado somente pelo cimento que o constitui porque depende de
outro fundamento, ou seja, a terra firme. Para Popper, no caso da ciéncia, essa terra

firme, excluida a razdo, é uma forma de fé.22

Mesmo a indug¢do, em concordancia com Hume, ndo pode ser tomada como
certeza absoluta porque as leis da fisica sdo enunciados gerais baseados em
experimentos observados grande numero de vezes, e como nunca teremos dominio,
no presente, de acontecimentos futuros, nunca teremos certeza absoluta dos
enunciados alcangados pelo método indutivo. A indugdo é um principio légico
independente da confirmagdo da experiéncia ou de outros principios logicos. No

entanto ela é indispensavel para a ciéncia.?*

Para os cientistas ndo importa se a indugdo apresenta-se como um problema
nao resolvido; o que importa € que a ciéncia apresenta inumeros resultados praticos.
Popper apresenta uma solugao aceitavel para o problema da indug¢do: os enunciados
universais ou generalizagdes empiricas elaborados pela ciéncia, embora nao
verificaveis, sdo falseaveis. Nada do que sabemos adquire certeza a partir de sua
verificabilidade, no entanto tudo que sabemos pode se revelar falso. A ciéncia progride
devido ao esforgo de refutagdo aplicado aos enunciados cientificos, ou, expressando-
se de outra forma, a descoberta de novos problemas. A natureza dos conhecimentos
para Popper € permanentemente provisoria, sendo estes aceitaveis como pontos de

apoio temporarios em vista de seus efeitos praticos:

“Admitimos a ‘verdade’ dos nossos conhecimentos para efeito pratico, pois que

eles sdo a menos insegura base disponivel. Sem embargo, ndo se pode perder

% MARINA, José Antonio. Dictamen sobre Dios. Barcelona: Anagrama, 20012, p. 79.
* MAGEE, Bryan. As idéias de Popper. Sao Paulo: Cultrix, 1973, p. 22-23.
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de vista o fato de que a experiéncia pode atestar, a qualquer momento, que

aqueles conhecimentos s&o erréneos e necessitam de revisdo.”?

A refutabilidade ou falsificabilidade € o critério de demarcagao entre a ciéncia e
a nao-ciéncia. O método cientifico € conhecido tradicionalmente pelas seguintes fases:
1. Observacao e experimentacao; 2. Generalizacao indutiva; 3. Hipdtese; 4. Tentativa
de verificagao da hipétese; 5. Prova ou contra-prova; 6. Conhecimento. Popper propde
outro modelo de método cientifico: 1. Problema (em geral, conflitos diante de
expectativas ou teorias existentes); 2. Solugdo proposta, ou seja, nova teoria; 3.
Deducéo, a partir da teoria, de consequéncias, na forma de proposicoes passiveis de
teste; 4. testes, ou tentativas de refutagdo, obtidas por meio da observagdo e da

experimentacao; 5. Escolha entre teorias rivais.?

Hans Kelsen, nobre jurista do século XX, representante do positivismo juridico,
afirma que ndo ha mais lei que a promulgada, sendo a razdo de ser desta a
manutencao da ordem social. Kelsen procurava uma norma suprema para firmar todo
o Direito. Para ele as leis recebem sua autoridade da Constituicdo. E esta, entdo, onde
se firma? Este procedimento de buscar sempre uma origem pode nos levar até o
infinito. Consciente disto, Kelsen chega a conclusdo de que é necessario afirmar um
pressuposto para fundamentar o Direito mesmo que ele ndo saiba precisamente qual
seja’’. Esse pressuposto ou norma basica é um a priori metodoldgico que cumpre
uma dupla funcgio: fazer possivel o conhecimento cientifico do Direito e atribuir validez
as suas normas. A Declaragdo universal de direitos humanos e grande numero das
Constituigcbes nacionais estabelecem como pressuposto a dignidade humana, como

explicaremos posteriormente.?®

A razao cientifica ndo tem nada a dizer sobre a moral. A dignidade humana

emerge do mundo do privado, onde a moral esteve restringida muito tempo junto ao

* MAGEE, Bryan. As idéias... op. cit. (nota 24), p. 29.

*® MAGEE, Bryan. As idéias... op. cit. (nota 24), p. 57.

" MARINA, José Antonio; VALGOMA, Maria de la. La lucha por la dignidad — Teoria de la felicidad
olitica. Barcelona: Anagrama, 2000, p. 259.

® MARINA, José Antonio; VALGOMA, Maria de la. La lucha... op.cit (nota 27), p. 261.
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ambito religioso. Entre o0 mundo profano e publico, proprio da ciéncia, governado por
uma logica instrumental, de intereses, conhecimentos e técnicas, € 0 mundo privado
da moral, representado pelos valores, existe uma ponte possivel que ndo pode ser
formada por um argumento, sendo unicamente por uma decisdo moral. Hans Kelsen,
em sua busca por um gancho transcendental que servisse de fundamento ao direito,

afirmou com amargura: a razdo nao pode dar um contetdo & justi¢a.”

O filésofo José Antonio Marina se refere ao termo principio como algo pelo qual
podemos nos firmar para confirmar nossos juizos, um grande mito legitimador que
aceitemos como real, um gancho transcendental, ou, como vimos anteriormente ao
citar os exemplos de Karl Popper e Hans Kelsen, um postulado cientifico. Frente a
esta necessidade que temos de um fundamento, quatro fatores desencadeiam o

surgimento e a confirmagao de um principio:

1 — O esforgo da inteligéncia de encontrar ou criar um principio.

2 — A capacidade do principio descoberto de suportar o que necessitemos que
suporte.

3 — Demonstrar que cumpre sua fungcado melhor do que outros principios concorrentes.
4 — O principio € uma criagao adequada tendo em vista sua funcionalidade. Tudo que
ultrapassar esta dimensdo, como por exemplo sua existéncia real, pede uma

demonstracao a parte.

Os principios, denominados mais adequadamente de postulados cientificos,
sdo também chamados de axiomas. Neles se firmam todas as afirmacgdes das teorias,
embora eles mesmos ndo possam ser demonstrados. Para Bunge, filésofo da ciéncia,
0s axiomas nao sao algo dado de forma prévia e univoca, mas sdo inveng¢des ou
criagdes humanas.®' Por exemplo, a geometria de Euclides postula o espago com trés

dimensdes. Outras geometrias podem postular o espago com “n” dimensdes ou que

29 MARINA, José Antonio. Dictamen sobre Dios. Barcelona: Anagrama, 20012, p. 99.

% MARINA, José Antonio; VALGOMA, Maria de la. La lucha... op.cit (nota 27), p. 255.

*'BUNGE, M. La investigacion cientifica. Barcelona: Ariel, 1969, p. 436. Apud MARINA, José Antonio;
VALGOMA, Maria de la. La lucha... op.cit (nota 27), p. 267
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ele seja reto ou curvo. O geometra se move no mundo ideal Ihe interessando somente
a correcdo de seu sistema. Cabera ao fisico adequar determinada geometria a
realidade da distribuicdo da matéria nos espacos fisicos. Sera ele quem dira como
funciona a realidade espacial e escolhera a geometria que melhor se enquadre com
suas teorias. Einstein escolheu uma geometria de espago curvo; outros escolheram de
espago reto. Torna-se geometria pratica toda a geometria confirmada pela
experiéncia. Analogamente, necessitamos, para dar firmeza a nossos sistemas

normativos, de um axioma pratico:

Lo que nos interesa es aplicar la nocién de axioma a la inteligencia ética. Un
axioma practico es aquel principio no demostrable que permite construir una
teoria que resuelve los problemas de la felicidad subjetiva y politica de forma
mas perfecta que ningun otro sistema. Su validez se justifica atendiendo a los
problemas que resuelve, a los problemas que produciria su negacion, a las
consecuencias de su aplicacién o de su vulneracion, a su capacidad para
explicar datos o para ampliar el acceso de los seres humanos a los bienes que

necesitan o desean.*?

Principio, entendido como axioma pratico, pode ser considerado como a
norma ou idéia fundamental que rege o pensamento ou a conduta. A ética maneja
principios morais que autorizem agdes cujas consequéncias sejam melhores do que

quaisquer outras derivadas de agdes alternativas.

1.3. FUNDAMENTAGAO EM ETICA

A expressao “fundamento da ética” se refere a justificagéo filosofica de todo o
sistema de crengas morais que da embasamento a conduta pratica. A moral ocupa-
se da pergunta: Como devemos orientar a prépria conduta? Sabemos que no centro
de toda forma de ética existe um modelo geral de conduta correta e/ou boa. A teoria

ética trata do problema de justificar este modelo.

*2 MARINA, José Antonio; VALGOMA, Maria de la. La lucha... op.cit (nota 27), p. 268.
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Primeiramente, apresentaremos a fundamentacao da ética, percorrendo as
teorias éticas na histéria da filosofia que, se ndo encontraram uma fundamentagao
ultima para a ética, pelo menos serviram como formas de justificagdo que
conseguiram estabelecer garantias para a moralidade humana. Logo apds, veremos

como Diego Gracia fundamenta a ética.
1.3.1. Teorias éticas na Histoéria da Filosofia

Sécrates ao encontrar o jovem Eutifron®®, que acusava seu pai de ter sido
injusto ao ter deixado morrer de fome e de frio um escravo culpado de ter matado
numa briga entre bébados um outro escravo, lhe pergunta durante o dialogo: O que

é a piedade* e a impiedade?

A pergunta “o que €7” traz a luz problemas de natureza ontolégica e
gnoseoldgica. A ontologia é a ciéncia do ser que indaga que tipo de ser deve ser
atribuido aqueles aos quais nos referimos. Em ética, os entes s&o as propriedades
ou qualidades morais referidas pelos termos bom e correto e outros semelhantes
relacionados aos fatos da comum experiéncia moral. O problema ontoldgico surge da
pergunta pela natureza dessas propriedades. No didlogo de Socrates com Eutifron a
pergunta, mais apropriada e assumida por nds, € “0 que € a justica?” — porque se

trata de saber se é justa a atitude de Eutifron de condenar seu pai pela morte de um

% 0O Dialogo de Platdo Eutifron, composto pelos anos de 396 ou 395, ocorreu uns dias antes do
processo de Socrates. Como sucede aos Dialogos Carmides, Hipias menor e Alcebiades, nos
encontramos na primeira época platénica, em que o fiel discipulo segue tal como recebeu do mestre
as palavras e o método socraticos. Nesses dialogos, € empregada a maiéutica — método que desnuda
didaticamente de todo o conhecimento o interlocutor para que aflore nele a convicgdo da proépria
ignorancia. PLATON, Obras Completas. Madrid: Aguilar, (trad. José Antonio Miguez),19682, p. 329-
330.

% Consideramos, como Soécrates afirma aqui, que a piedade é uma parte da justica: “Cosa analoga
queria yo decirte hace un momento, de ahi que te preguntase si alli donde esta la justicia también
estd la piedad, o lo que es lo mismo, si, dado que todo lo que es piadoso es justo, puede haber algo
justo que no sea enteramente piadoso. Considerariamos entonces la piedad como una parte de la
justicia. ¢ Estamos conformes con esto o deseas manifestarte de otro modo?” Eutifrén: “No, ya que me
parece que estds en lo cierto.” PLATON, Eutifrén, 12a-13b. PIEDADE: Compaixdo, do, pena,
comiseragdo. Teol. Virtude que leva a render a Deus a honra que lhe é devida. Devogéo, afeigédo e
respeito pelas coisas da religidao. Piedade filial, amor respeitoso aos pais. PIEDOSO: Que tem
piedade. Diz-se de pessoa que sente por seus semelhantes um amor respeitoso, e pratica atos
inspirados por esse sentimento. KOOGAN, HOUAISS, Enciclopédia e dicionario ilustrado. Rio de
Janeiro: Delta, 2000%, verbetes: Piedade e Piedoso.
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servo que havia matado outro. Esta pergunta busca responder pelo tipo de
existéncia que a justica possui e qual a sua natureza. O problema gnoseoldgico se
refere ao tipo de conhecimentos que se produzem em ética e a natureza dos

procedimentos mentais a eles vinculados.

Embora existam concepgdes éticas que afirmem ndo ser possivel uma
fundacao ultima da ética, existem formas de justificagdo que alcangaram o mesmo

objetivo a que a fundagado ontologica se propde: manter firme o edificio da moral.

As teorias éticas aspiram a constituir-se como corpo de conhecimentos
verdadeiros e objetivos. O problema ontologico em ética apresenta trés respostas ou
formas essenciais de fundacdo Uultima: supernaturalismo, naturalismo e né&o-

naturalismo>°.

No dialogo com Socrates, Eutifron recorre ao supernaturalismo de tipo
religioso. Ele deu a seguinte resposta a pergunta de Sécrates: “Justo é aquilo de que
gostam os deuses.” Socrates descarta apoiar a moralidade num fundamento
religioso, quer dizer, no recurso a fé ou a revelagdo. O supernaturalismo de tipo
metafisico encontra cidadania na filosofia e foi elaborado por Platdo. A metafisica

trata das realidades ultimas que estdo além daquelas de que se ocupa a fisica.

Em sua Teoria das Idéias>®, Platdo afirma que o critério ou idéia que temos
para distinguir o certo do errado ja o possuimos antes da observagdo de casos
semelhantes e basta-nos somente recorda-los. As idéias ndo seriam meros fatos
mentais, mas existiriam realmente num mundo chamado por ele de superceleste
contemplado por nos antes de que féssemos concebidos. No mundo das idéias
caberia a idéia do Bem a supremacia sobre as outras idéias dispostas
hierarquicamente. Estas idéias seriam as esséncias que constituiriam a verdadeira

realidade da qual a realidade sensivel é apenas uma copia.

% NERI, Demetrio. Filosofia Moral — manual introdutivo. S&o Paulo: Loyola, 2004, p. 67.
% PLATON, Menon, 81b — 82d.
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Fundamentar a ética no mundo das esséncias eternas e imutaveis seria,
segundo Platéo, a unica forma de dota-la de segurancga frente a mutabilidade propria
das opinides. Somente alguns sao capazes de captar diretamente as esséncias; para
isso € necessario fazer um complexo percurso cognoscitivo denominado de

“conhecimento por intui¢cao”.

As éticas naturalistas nao buscam fundamento em entidades sobrenaturais,
quer dizer, em algo que transcenda o mundo da experiéncia humana. O ser humano
€ visto como pertencente a este mundo exclusivamente. O filésofo deve deter-se

sobre a natureza das coisas e a natureza humana.

Para Aristoteles, as idéias ou formas mencionadas por Platdo ndo existem
num mundo a parte, mas constituem a realidade das coisas reais de que sao forma.
Cada coisa € uma unidade indivisivel de matéria e forma e esta dotada do processo
do devir que a leva a realizar-se de uma forma plena. A natureza € mutavel e sujeita
ao desenvolvimento. Por exemplo: existe uma teleologia numa arvore que avanga
num processo do devir para a sua realizacdo de pleno desenvolvimento, mas que
somente existia de forma potencial nos estagios anteriores como semente, arbusto,

etc.

Aristételes pensa teleologicamente o processo do devir das coisas. Existe
uma orientagao para a realizagdo de uma forma potencialmente ja contida no estado
inicial da coisa, e a esséncia ou natureza da coisa é essa forma, em ato, plenamente

realizada:

“... la naturaleza es un fin ya que aquello que es cada cosa una vez ha
completado su desarrollo decimos que es su naturaleza, de un hombre, por

ejemplo, de un caballo, de una familia. Por otra parte, el motivo por el cual una
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cosa existe, su fin, es su bien principal; y la autosuficiencia es un fin y un bien

importante y capital.”’

O homem também tem uma forma ou esséncia que constitui a sua naturreza
especifica e representa o fim para o qual aponta o seu desenvolvimento. O principio
interno que governa a vida do ser humano segundo Aristoteles € a razdo, que tem

em vista a conquista do Bem que a sua natureza particular reservou para ele.

Outra forma de naturalismo € o hedonismo difundido entre os sofistas e
depois adotado por Epicuro. O hedonismo (hedoné = prazer) afirma que o bem se
identifica com o prazer. A acdo humana € governada pela busca de viver o que é
agradavel e evitar o que causa dor. Este € denominado de hedonismo psicolégico.
Dele deriva o hedonismo ético que afirma ser o prazer o unico movente da agao
humana. E uma postura redutora na medida em que existem outros moventes da

acao humana confirmados pela experiéncia.

Também o egoismo € uma forma de ética naturalista ao afirmar que todo
homem orienta o propio comportamento tendo em vista a satisfagcdo dos proprios
interesses. Estes interesses pessoais podem ser o prazer, o que coincidiria com o
hedonismo, como, também, a riqueza, o poder, a fama, etc. Existe uma tese
psicolégica que afirma que € bom ou justo fazer tudo o que satisfaz os proprios
interesses. A tese ética afirma o mesmo de forma exclusiva, quer dizer, o unico
movente da acdo humana € a busca dos proprios interesses. Essa tese entra em
contradigdo com nossa experiéncia e nega a moralidade em suas raizes, uma vez

que é impossivel pensar uma sociedade estavel assumindo essa tese.

Outras formas de éticas naturalistas correspondem ao naturalismo bioldgico
de Charles Darwin que reduz a moral ao que ajuda a evolugdo da espécie; ao
naturalismo sociolégico que identifica 0 bem com o que promove a estabilidade e o

progresso da sociedade.

¥ ARISTOTELES, Politica, |, cap. 2, 1252 b — 1253 a.
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Essas formas de naturalismo concentram a atencdo nas caracteristicas da
natureza humana suscetiveis de serem observadas empiricamente. O empirismo se
consolidou a partir do séc. XVII com Galileu Galilei ao estabelecer novas bases para
a ciéncia da natureza. Renuncia-se a busca das “causas ultimas” das coisas para
descobrir com a ajuda da matematica as leis que, mediante a observagdo empirica,

regem os fendbmenos da natureza.

Portanto o naturalismo defende o carater natural das propriedades morais,
como objeto de pesquisa empirica analoga as pesquisas realizadas no campo da
fisica. A tese de fundo € que o bom ou o justo podem ser definidos como

propriedades naturais de tipo ndo moral.

O supernaturalismo e o naturalismo sao duas matrizes de pensamento que
ofereceram respostas a pergunta pela fundamentagdo da ética. Todas essas
respostas apresentam uma forma légica comum: o bom e o justo sdo definidos
recorrendo-se a propriedades nao-morais; mais especificamente, a intuicdo como a
idéia de bem de origem platdnica e a observagédo empirica tais como “agradavel a
Deus”, “prazeroso”, “favorecimento aos interesses pessoais”, “contribuicdo a

evolugao da espécie”, “promocgao do progresso da sociedade”.

Esta forma l6gica de apelo aos recursos citados revela um carater redutor. Se
toda teoria ética aspira constituir-se como corpo de conhecimentos verdadeiros e
objetivos, € logico reduzir as propriedades morais a proposi¢des. Dessa forma,
segundo Kant, paga-se o alto preco de se reduzir a ética a qualquer outra

propriedade, quer dizer, a algo pertencente a outros campos do saber.

Kant defende a autonomia da ética. Ele desvincula a ética de qualquer tipo de
pressuposto naturalista e supernaturalista. As ciéncias empiricas, a fé religiosa e
quaisquer outras referéncias devem ser consideradas heterbnomas em relagao a

ética. O fundamento ultimo da moral esta na atividade da vontade que da a si mesma
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a lei moral. Assim a ética néo se fixa a um conteudo dado, assumindo uma estrutura
de pensamento totalmente formal. A questdo que Kant esta tentando responder é “O
que devo fazer?” “O que € correto?” O termo correto, ou justo, significa “conforme

uma regra” e estas regras sao, para Kant, os imperativos categoricos.

O néo-naturalismo surge no inicio do século XX, tendo como representante o
filésofo inglés George E. Moore (1873-1958), que, através da publicagdo da obra
intitulada Principia Ethica, inaugura a ética analitica. Ele critica os fildsofos anteriores
quanto as respostas dadas em relacdo a fundamentagdo da moral. Afirmando que a
questao central da ética € “o que é bem?” — a mesma que Sdcrates dirigiu a Eutifron
-, aponta que o erro cometido por eles foi tentar definir uma nog¢do que nao é
definivel. Definir o que € bom seria como tentar explicar a cor amarela para um cego.
Esse erro, identificado mais propriamente nas éticas naturalistas, foi denominado por

Moore de falacia naturalista.

O bem seria um objeto ndo-natural porque nao pertence ao dominio das
propriedades naturais. A idéia da indefinibilidade do bem, defendida por Moore,
encontra sua matriz no intucionismo. A tese intucionista € de cunho platénico e
defende que possuimos uma especial capacidade intelectiva, diferente da
capacidade de raciocinar, que nos permite captar, aceder ou “intuir’” verdades gerais

referentes ao ambito da ética.

Moore discorda dos intucionistas ao afirmarem que intuimos regras referentes
a conduta pratica com a mesma evidéncia e certeza com que intuimos as regras da
matematica. Moore cré que certo grau de evidéncia e certeza ndo se obtém

mediante intui¢des, mas através da analise das consequéncias das agoes.

Os intucionistas afirmavam que o discurso moral € uma forma particular de
discurso descritivo, ou seja, que afirma algo de um objeto, podendo ser, portanto,
verdadeiro ou falso. A dificuldade que os intucionistas tiveram de esclarecer a

particularidade de seu discurso e de apresentar com seguranga os critérios de
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veracidade e falsidade de suas proposicdes fizeram com que esta corrente de

pensamento perdesse credibilidade.

A pesquisa sobre a fundacao ultima da moral € suspensa a partir do nao-
naturalismo dirigindo-se para outros tipos de problemas. Novas perspectivas abertas
pela ética analitica mudaram o foco da pesquisa em ética ndo mais para o problema
da fundamentagdo ultima, mas para o problema da justificagcdo. Em vez de assunir
esta ou aquela via fundadora buscam argumentos capazes de satisfazer as

exigéncias pelas quais aquelas vias buscavam responder.
1.3.2. Fundamentagio da Etica em Diego Gracia

Uma das caracteristicas predominantes da filosofia no século XX foi o anti-
racionalismo. Diego Gracia, seguindo o pensamento filosofico de Xavier Zubiri, parte
da crise da razao surgida na segunda metade do século XIX. Ele deixa de lado o
racionalismo, tanto realista como idealista, defendendo a tese de que a razdo néao
pode apresentar-nos a realidade como ela é em si. Isso confirma uma das
caracteristicas da ética atual e, de forma particular, a ética da responsabilidade,
assumida pelo bioeticista: a desconfianca no poder da razdo para formular
proposi¢gdes deontoldgicas de carater absoluto e sem excegdes. O que é produzido
pela razdo, de forma geral, e pela razao ética, em particular, ndo pode reivindicar o
estatuto de absoluto. O maximo que as elaboragdes racionais podem chegar é da
aproximacgao da realidade, porque a adequacao entre ambas se da, no melhor dos
casos, de forma assintética®® e, portanto, nunca definitiva ou Ultima. A razdo se

encontra sempre aberta e em busca.

Por isso, para Zubiri, a razdo € constitutivamente “histérica”. A existéncia da
dimensao historica da realidade é determinante para que a raz&o logica seja incapaz

de resolver todos os problemas. Se assim nao fosse, aquela nao existiria. A razao é

¥ GRACIA, Diego. Fundamentacién y ensefianza de la bioética. Col. Etica y Vida, v. 1. Santa Fé de
Bogota: El Buho, 1998, p. 8.
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constitutivamente historica devido a sua inadequagao a realidade. Um dos legados
da filosofia do século XX é que ndo deveriamos pensar sem considerar a
perspectiva histérica. Comete-se um erro quando se pensa eticamente so6 a partir de
categorias l6gicas.*® A alianca entre a dimensdo histérica e o estudo sistematico
encontram na bioética o campo adequado, pois a sua preocupacao é dar respostas

responsaveis aos problemas da realidade.
1.3.2.1. Limites da Racionalidade Humana

Ja ndo se acredita mais que a razéo seja capaz de recompor e esgotar o todo
da realidade. A racionalidade cientifica, como vimos, a l6gica e a matematica, depois
da comprovacdo por Kurt Godel*® da incompletude dos sistemas formais, sdo
provisorias no seu conjunto, impossibilitando uma adequagédo completa entre a razdo
e a realidade. A filosofia da ciéncia prova que a razdo é mais curta do que as
pretensdes racionalistas e metafisicas. A razdo nao é tdo pura quanto supuseram
Kant e os racionalistas. Sem a possibilidade de apoio numa ética metafisica, resta-
nos, apenas, dispor de uma ética procedimental. Encontramo-nos, portanto, no
ambito da ética aplicada que pretende ajudar com as descobertas éticas na
resolucdo de problemas situados nos campos da Medicina, politica, empresa,

comunicagao social, etc.

% GRACIA, Diego. Fundamentacion y ensefianza... op.cit. (nota 38), p. 8.

400 resultado mais revolucionario da Ldgica no século XX é o teorema da incompletude de Kurt
Godel (1902-1978). A obra légica de Godel deve ser relacionada com o programa formalista de David
Hilbert (1862-1943). O Formalismo é um movimento na Légica e na Matemética, desenvolvido por
Hilbert nos anos 20. Hilbert inventou uma linguagem artificial da I6gica e comegou a transladar as
afirmagdes da teoria dos numeros dentro dela. Seu propédsito era construir sistemas formais
completos para as principais teorias da Matematica classica. Completos no sentido de que qualquer
afirmagao ou negagcdo pode ser demonstrada dentro dele. O programa de Hilbert tinha também a
pretensdo de demonstrar a consisténcia dos sistemas formais. Godel descobriu que existiam
afirmagdes verdadeiras que nao podiam ser provadas dentro do sistema. Ele provou que todo sistema
formal que contivesse a aritmética elementar, como a Matematica, € incompleto e que a consisténcia
de tais sistemas era impossivel de provar. Isso significou um duro golpe ao Formalismo. In
http://thales.cica.es/rd/Recursos/rd97/Biografias/08-1-b-godel.html disponivel em 20/09/2005.
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A bioética surge nesse contexto e pode ser considerada uma criagdo
norteamericana porque provém do pragmatismo*' filoséfico anglo-saxdo. Esta
corrente de pensamento é constituida por trés fatores: o casuismo*’, o
procedimentalismo e o decisionismo*. Os principios da bioética mais do que
principios no sentido estrito devem ser considerados como maximas de atuagao
prudencial. Como o que interessa a bioética clinica é encontrar um curso de agao®,
quer dizer, munir-se de um procedimento de analise de casos clinicos € importante
deter-se mais nas etapas desse processo do que definir demorada e
pormenorizadamente os principios de autonomia, beneficéncia, ndo-maleficéncia e

justica.

Para tratarmos da fundamentacao da ética, e de forma particular da bioética,

temos diante de ndés a seguinte questdo: Como atua a razdo moral na bioética

“1 A conclusio do Relatério Belmont em 1978 em que vém a luz os principios da bioética, respeito as
pessoas, beneficéncia e justica situa-se no contexto pluralista da sociedade liberal norte-americana.
Para evitar debater questdes de fundamento metafisico em que o consenso se tornasse dificil, se
optou pelo pragmatismo: apresentar uns principios que todos concordem e que sirvam como meio
eficaz e rapido para tomar decisdes em situagdes conflitivas e dificeis.

#2 “E| casuismo es el método moral propio de las épocas empiristas y nominalistas, la nuestra sin duda
lo es. No contituye tampoco un azar que fuera precisamente el nominalismo del siglo XIV el que
hiciera nacer el casuismo antiguo o clasico. (...) El casuismo es hoy imperante en el dominio de la
bioética. Lo cual no quiere decir que esté exento de problemas.” GRACIA, Diego. Fundamentos de
Bioética. Madrid: Eudema, 1989, p. 451-452.

3 “E| decisionismo es el contrario del fundamentalismo. El decisionimo parte de la idea de que no hay
principios éticos absolutos (como tampoco hay principios cientificos absolutos) y que por tanto la
Unica tarea del filésofo moralista es ensefar a decidir, no a fundamentar. Ya que no podemos
fundamentar, aprendamos a decidir. Tal viene a ser la consigna del decisionista. (...) Si el
fundamentalismo afirma la unidade de los principios morales hasta el punto de hacer imposible la
pluralidad de decisiones, al decisionismo le sucede exactamente lo contrario: la pluriformidad de las
decisiones le impide establecer principios objetivos y universales del razonamiento moral. De ahi que
su modo de proceder en la busqueda del consenso interpersonal o social sea meramente
‘estratégico’: debe considerarse bueno para un colectivo o un conjunto de individuos, aquello que ese
colectivo considera como tal; es lo que Apel llama, en un sentido claramente peyorativo, ‘la
racionalidad estratégica de la accion’. Esta racionalidad estratégica no tiene en cuenta en sus
decisiones el conjunto de la humanidad, sino sélo los intereses del pequefio colectivo de seres
humanos en que se gesta. Asi proceden de hecho, en la mayor parte de las ocasiones, no sélo los
individuos sino también los Estados, por ejemplo los del llamado ‘primer mundo’. Ello explica las
grandes y graves injusticias de nuestro medio: abismales diferencias Norte-Sur, fomento estratégico
de las contiendas bélicas como modo de aumentar la riqueza de ciertos sectores de la poblacion,
degradacion ecolégica del medio, etc. Las diferencias entre los paises desarrollados y los no
desarrollados son cada vez mayores porque aquéllos no toman sus decisiones pensando en el bien
de toda la humanidad, sino sélo en el de su pais o de su zona geopolitica.” GRACIA, Diego.
Fundamentos de Bioética... op. cit. (nota 42), p. 452. (grifo do autor)

“ GRACIA, Diego. Introduccién a la Bioética. Bogota: El Buho: 1991, p. 107.
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norteamericana? A resposta necessita da abordagem do casuismo de Toulmin e
Jonsen, a polémica entre Rorty e Habermas e o resgate da tradigdo filosofica

européia e mediterranea.

O casuismo* de Toulmin e Jonsen*® distingue duas definicées de casuistica
segundo John D. Arras:

1. Casuisticas consiste na aplicacdo aos casos concretos de qualquer tipo de
principios morais, ou axiomas morais formulados a priori pela ética tedrica,
que tenhamos a disposicao; parte de uma teoria e utiliza o método dedudivo
para poder afirmar a certeza moral. O problema que esta casuistica pretende

resolver se apresenta da seguinte forma: Como resolver este caso concreto?

2. Casuistica; se caracteriza por elaborar juizos provaveis sobre situagbes
individuais e concretas*’ ou maximas praticas de atuagdo, que consideram as
perspectivas e os interesses de todos os implicados. Utiliza-se, portanto, o
método indutivo para se chegar a estas maximas. Estas maximas s&o critérios
sabios e prudentes de atuacao pratica aceitos por todos e confirmados por
especialistas. Elas provém da experiéncia pratica e funciomam melhor para a
tomada de decisbes do que principios universais. O problema que a
casuistica, quer resolver apresenta-se de outra forma através das seguintes
perguntas: Quais as maximas que serdo adotadas para a elaboragcdo de um
procedimento para a resolugao de casos? Os quatro principios da bioética.

Qual é este procedimento para a resolugao de casos? A bioética, como ética

5 Casuismo e casuistica provém de caso, que é un fato concreto, o contrario de uma norma universal.
Aristoteles estabelece as normas a priori, sem necessitar do conhecimento das circunstancias. Os
fatos ou casos, no entanto, s6 podem ser julgados de forma concreta e situada. GRACIA, Diego.
Introduccién a la... op. cit. (nota 44), p. 111-112.

“© JONSEN, A. R.; TOULMIN, S. The abuse of Casuistry: a History of Moral Reasoning. Berkeley-Los
Angeles—London: University of Chicago Press, 1988, Apud GRACIA, Diego. Introduccién a la Bioética.
Bogota: El Buho: 1991, p. 108. John D. Arras cria as categorias casuismo, € casuismo, ao classificar
o casuismo de Jonsen e Toulmin no artigo ARRAS, John D. Common Law Morality, Hastings Center
Report, 20, 1990, 35 Apud CORTINA, Adela; MARTINEZ, Emilio. Etica. Sdo Paulo: Loyola, 2005, p.
148.

" N&o sao juizos certos sobre situagdes universais e abstratas, préprios dos saberes especulativos.
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aplicada que encontra maior acordo em nivel internacional, € a melhor

representante desta forma de casuistica.

A casuisticas parte de uma concepgao de racionalidade formal ou geométrica.
Originou-se na filosofia grega e perdurou até o século XIX. Considera o caso como
particularizagcdo dos principios gerais usando, portanto, o método dedutivo. Os
filésofos classicos de mentalidade mais geométrica y axiomatica utilizaram esta

forma de casuistica: Platdo, Espinoza, Aristoteles, Tomas de Aquino e Kant.

Diego Gracia, ao interpretar o estatuto da ética na filosofia aristotélica, afirma

que ele é duplo: um primeiro momento a priori ou universal, quer dizer, deontoldgico,
com principios universais e axiomaticos; o segundo momento a posteriori, ou
particular, quer dizer, teleoldégico, em que razdes concretas e circunstanciadas
devem ser consideradas para podermos chegar a uma decisdo. Portanto, num

primeiro nivel, percebe-se a norma, que nos diz 0 que € “correto” e, num sequndo

nivel, as excegdes da norma, ou o que é “bom” ou “menos mau”. Aristoteles define
phronesis como recta ratio agibilium; o momento universal e deontologico da ética é
representado por recta ratio e momento particular e teleoldgico por agere. A fungéo
do momento teleoldgico ndo é criar normas ou leis, mas justificar as suas excegodes.
Vejamos o texto sobre a epieikeia em que Aristételes confirma o momento

teleoldgico:

Asi lo justo y lo equitativo son lo mismo, y aunque ambos son buenos, es
mejor lo equitativo. Lo que ocasiona la dificultad es que lo equitativo, si bien
es justo, no lo es de acuerdo con la ley, sino como una correccidén de la
justicia legal. La causa de ello es que toda ley es universal y que hay casos
en los que no es posible tratar las cosas rectamente de un modo universal.
En aquellos casos, pues, en los que es necesario hablar de un modo
universal, sin ser posible hacerlo rectamente, la ley acepta lo mas corriente,
sin ignorar que hay algun error. Y no es por eso menos correcta, porque el
yerro no radica en la ley, ni en el legislador, sino en la naturaleza de la cosa,

pues tal es la indole de las cosas practicas. Por tanto, cuando la ley presenta
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un caso universal y sobrevienen circunstancias que quedan fuera de la
férmula universal, entonces esta bien, en la medida en que el legislador omite
y yerra al simplificar, el que se corrija esta omision, pues le mismo legislador
habria hecho esta correccion si hubiera estado presente y habria legislado asi
si lo hubiera conocido. Por eso, lo equitativo es justo y mejor que cierta clase
de justicia, no que la justicia absoluta, pero si mejor que el error que surge de
su caracter absoluto. Y tal es la naturaleza de lo equitativo: una correccion de

la ley en la medida en que su universalidad la deja incompleta.*®

Kant fundamenta a moral no “imperativo categorico”. Sua apresentagao
puramente formal, carece de conteudos materiais concretos e de carater preceptivo
e deontoldgico. O imperativo categoérico pode fundamentar uma ética, mas nao serve
para tomar decisdes concretas. Estas devem contar com o sentido pragmatico da
ética; pertencem a ordem dos imperativos hipotéticos, sdo prudenciais, isto &,

analisam o materialmente possivel.

Adela Cortina, ao criticar a casuistica149, considera-a inviavel como método

de ética aplicada por duas razoes:

1. Nao existem principios materiais universais. Os principios éticos sé&o
universais e, por isso, formais e procedimentais, ou sdo materiais, perdendo

assim a condicdo de universalidade.

2. As situagcbes concretas ndao s&o mera particularizacdo de principios
universais, mas lugar de descoberta de novos principios e valores morais

correspondentes a ambitos sociais nos quais se encontra tal situagao.

8 ARISTOTELES, Etica a Nicomaco, V, 1137 b 11-28. A epiquéia é portanto manifestagédo de justica
e também a sua superagao na criagao do direito para o caso concreto. Serve de ponto de partida para
o trabalho de reconstrugéo histérica do direito, tomando-se como base a experiéncia juridica romana.
AMARAL NETO, Francisco S. A equidade no cédigo civil brasileiro. R. CEJ, Brasilia, n. 25, abr./jun.
2004, p. 18 in www.cjf.gov.br/revista/numero25/artigo03. pdf

9 CORTINA, Adela; MARTINEZ, Emilio. Etica... op. cit. (nota 46), p. 148-149.
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K. O. Apel também critica a casuistica;. Como bom kantiano, ele considera
gue nao cumpre com o0s requisitos minimos de “fundamentagéo” aquela teoria que é
incapaz de compor numa unidade certos principios, ainda que sé sejam formais,
com a pluralidade das decisbes universais. Assim, acaba-se caindo no

decisionismo®.

A casuistica, concebe a racionalidade como historica e ecolégica51. A
casuistica ndo estd em crise porque aceitamos a avaliagcdo da utilidade e das
consequéncias de nossas acgdes. O que ja ndo pode manter-se firme € a convicgao
na capacidade da razao de estabelecer normas e critérios universais e absolutos. O
que estd em crise, portanto, € o racionalismo, mais especificamente, o
principialismo, entendido de forma estrita, como um dos passos que compdem o
casuismo; definido anteriormente. Toda a ética racionalista, de Platdo a Kant,
acreditou que a razao fosse capaz de formular principios morais que pudessem ser
considerados como absolutos. Nao se pode mais desconsiderar a histéria e nossa
experiéncia progressiva no mundo. A casuitica, € um método de aplicagao pratico e
retérico, quer dizer, conta com a arte de realizarmos juizos provaveis sobre
situagdes individuais e concretas. Os produtos da razdo nao podem mais ser

absolutos, puros ou formais.

Hoje, de forma menos pretensiosa, acredita-se que a razao seja capaz de
elaborar hipoteses e teorias consideradas como padrdes historicos de racionalidade
e inteligibilidade que dao sentido aos fatos, denominadas por Toulmin de ideais
explicativos. Eles sdo os marcos referenciais ou pressupostos da racionalidade que
manejam conteludos materiais. Os produtos da razdo s6 podem ser historicos,
circunstanciados e materiais. Dai se pode concluir que a razdo moral devera ser
sempre histérica e casuistica, mas diferente do casuismo classico, e mais proxima

do casuismoo.

*% Sobre o decisionismo ver nota de rodapé n° 43.
*" Toulmin denomina de ecolégica a razao cujos produtos séo histéricos, circusntanciados e materiais.
GRACIA, Diego. Introduccién... op. cit. (nota 44), p. 114.
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Entendida a racionalidade como um processo histérico, e ndo como um
sistema formal, € preciso continuar nossa reflexdo apoiados nas definicbes de
Toulmin sobre disciplina ou empresa racional, ideal explicativo e procedimento

explicativo representando trés niveis histoéricos distintos:

e Disciplina ou empresa racional: € um conjunto ou corpo especifico de
conceitos, métodos ou procedimentos e objetivos fundamentais a que o os
homens aderem a partir de ideais compartiihados. Como objetivos

disciplinares, representam o nivel histérico mais superficial.

e |deais explicativos: sao nossas ambicdes e ideais intelectuais mais relevantes
que servem como marcos de referéncia de todo processo racional para
aquilatar e julgar nossas presentes faculdades explicativas. S&o irrealizaveis
de modo completo e perfeito. Representam os niveis historicos mais
profundos e os mais raros. Os problemas séo definidos a partir desses ideais.
Nossa vivéncia na solugdo desses problemas melhora nossos critérios de
avaliacdo e permite que uma hipdtese ascenda a condicdo de inovagao

conceptual.

e Procedimento explicativo: € a maneira pela qual sera desenvolvida a atuagao
do que é proposto pelos objetivos da disciplina a partir do ideal assumido. E
composto por linguagens, técnicas e metodologias. Em outras palavras, estes
procedimentos sdo 0s meios necessarios para tornar realidade, mesmo que
de forma parcial e incompleta, os ideais explicativos. Representam o nivel

historico intermediario entre a disciplina e o ideal explicativo.

No caso de surgirem conflitos na ordem dos procedimentos, Diego Gracia
concorda com Toulmin®%, de que a solucdo deve ser buscada ndo em critérios
l6gicos a priori, porque ndo resolveriam o caso, mas somente através de razdes

historicas e a posteriori.

2 TOULMIN, Op. cit., p. 233-234 Apud GRACIA, Diego. Introduccion... op. cit. (nota 44), p. 116-117.
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Este € o modo como a casuistica, resolve os problemas morais, nao
recorrendo aos axiomas como faz a casuistica;, mas servindo-se de maximas. E
como ficamos se as maximas que temos em maos na aplicagdo de nosso
procedimento se apresentam contraditérias tendo em vista o caso em questado que
queremos resolver? Nesse caso, Tolmin ndo recomenda apelar para argumentos
formais; ele opta pelos argumentos consuetudinarios ou habituais e histéricos. Um
dos documentos fundadores da bioética, o Informe Belmont, de 1978, elaborado nos
Estados Unidos pela National Commission for the Protection of Human Subjects of
Biomedical and Behavioral Research, tem o mérito de utilizar esses recursos®
apontados por Tolmin, conforme a casuistica,. Os trés principios da bioética —
respeito pelas pessoas, beneficéncia e justica -, propostos por esse documento,
funcionam como maximas e, ainda que ocorram conflitos entre eles, estamos diante

da melhor forma de solucionar os conflitos morais.

Pode-se considerar a ética uma disciplina no sentido toulminiano do termo?
N&o, nesse sentido o mais certo seria considerar seu carater como quase-disciplinar.

Vejamos através de dois exemplos que elucidam a questao:

Uma mulher catdlica se nega a submeter a um aborto apdés um diagndstico de
rubéola. A probabilidade alta de que seu bebé seja acometido de sequelas graves
nao é suficiente para demové-la da decisdo de conduzir até o final a sua gravidez.

Esta mulher estd movida por uma crenca ou ideal proéprio, irredutivel e imprevisto

*3 A necessidade de apelar para argumentos habituais ou historicos é evidente nesta parte do Informe
Belmont: “The Hippocratic maxim ‘do no harm’ has long been a fundamental principle of medical
ethics. Claude Bernard extended it to the realm of research, saying that one should not injure one
person regardless of the benefits that might come to others. However, even avoiding harm requires
learning what is harmful; and, in the process of obtaining this information, persons may be exposed to
risk of harm. Further, the Hippocratic Oath requires physicians to benefit their patients ‘according to
their best judgement.’ Learning what will in fact benefit may require exposing persons to risk. The
problem posed by these imperatives is to decide when it is justifiable to seek certain benefits despite
the risks involved, and when the benefits should be foregone because of the risks.” THE NATIONAL
COMMISSION FOR THE PROTECTION OF HUMAN SUBJECTS OF BIOMEDICAL AND
BEHAVIORAL RESEARCH. The Belmont Report - Ethical Principles and Guidelines for the Protection
of Human Subjects of Research In: http://ohsr.od.nih.gov/quidelines/belmont.htmi?link id=14221#gob1
disponivel em 20/06/2005 e www.ub.es/fildt/belmont.htm disponivel em 20/06/2005.
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pela racionalidade médica. Esta racionalidade é superada pela racionalidade ética
que exige o respeito a decisdo desta mulher. Interpretando sua decisdo, podemos
afirmar que a racionalidade ética vai além do conhecido pelo quadro disciplinar da
medicina para chegar ao nivel dos ideais pessoais. Portanto a ética, ao alcancar

contornos tao altos e imprecisos, seria uma atividade ngo-disciplinar.

Parece que ndo podemos dizer o mesmo, por exemplo, sobre os direitos
humanos civis e politicos. Eles sdo uma prova cabal de que existem entre nos ideais
éticos compartilhados. Na base de todos os direitos humanos, poderiamos tirar,
concordando com Diego Gracia, este direito fundamental, formulado por Dworkin:
todos os homens somos iguais e merecemos igual consideragdo e respeito. Portanto
a ética, ao encontrar um ideal compartilhado por todos os envolvidos, seria uma

atividade disciplinar.

Diante de aparente contradicdo, cabe-nos afirmar que a ética possui dois
niveis, um disciplinar e outro ndo-disciplinar. Melhor seria dizer que a ética € uma
atividade quase-disciplinar. Ha um nivel ndo-disciplinar, no qual se encontram os
principios de autonomia e beneficéncia e outro nivel disciplinar em que se situam os
principios de nao maleficéncia e justiga. Este ultimo tem sempre prioridade sobre o
primeiro. Apresentaremos estes dois niveis, com os principios da bioética

correspondentes, no terceiro capitulo.

1.3.2.2. Fundamento Ontolégico da Etica

A maxima conquista filosofica do século XX possivelmente se encontra na
critica ao conceito de racionalidade. Diego Gracia classifica a racionalidade em trés
tipos:

e Racionalidade;: E racionalidade prépria do racionalismo, unanimemente
rejeitada por todos. Todos os filésofos, tanto classicos como modernos,
tentaram fazer uma correlagdo entre o pensar e o ser. Nao conseguiram

porque nao existe um marco de referéncia a priori que estabeleca, de forma
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permanente e neutra, uma relagdo entre o sujeito que conhece e a coisa
conhecida. As justificativas sdo historicas, situando-nos mais “no que nos é
mais conveniente crer’ do que numa ‘representacdo exata da realidade”. A
insuficiéncia desta racionalidade aponta para um pensamento historicista
conforme o segundo Wittgenstein.

e Racionalidade,: Corresponde a racionalidade estratégica ou tatica ou
decisionista utilizada na América do Norte. Aqui se insere a polémica entre os
europeus J. Habermas e K. O. Apel, representantes da escola de Frankfurt, e
o norte-americano Richard Rorty.

e Racionalidades: Introduz a universalidade na ética. Para livrar-se de aporias
da racionalidade,, recorre a fenomenologia tentando buscar um fundamento

ontolégico para a ética.

A Escola de Frankfurt faz uma critica ao procedimentalismo norte-americano,
baseada numa realidade histérica bem concreta. O regime nazista, imediatamente
anterior a Segunda Guerra Mundial, foi eleito pela maioria do povo alemao. Uma vez
tomado o governo, seu comportamento incluiu: agressao bélica a todos os povos
vizinhos, confisco de bens e propriedades, segregacdo dos nao-arianos, perseguicao
e exterminio dos judeus, experimentos cientificos com seres humanos mediante
coacdo, etc. Dai se pode afirmar que a opinido das maiorias ndo basta como

procedimento adequado para a tomada de decisbes morais.

A Escola de Frankfurt defende a necessidade de fundar a moral além da
racionalidade estratégica ou tatica, que contempla os interesses de somente um
grupo de pessoas. O procedimentalismo deve ser, por isso, racional e universal. Por
exemplo, o cédigo de Niiremberg® procedente dos trabalhos do tribunal que julgou
os crimes de guerra, contempla os interesses de todos os homens para a pesquisa
com seres humanos. A ética exige que a decisdo considere os interesses gerais da

humanidade. Por “interesses gerais da humanidade” se compreende que todos os

> PESSINI, L.; BARCHIFONTAINE, C. P. Os problemas atuais de Bioética. Sdo Paulo: Loyola, 19947,
p. 366-367.
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homens sdo iguais e merecem igual consideracdo e respeito. A ética tem como

missao a realizagao deste ideal.

Tanto a bioética norte-americana quanto a bioética européia sé&o
procedimentais ou processuais, quer dizer, a énfase na abordagem dos problemas
éticos ndo deve ser dada tanto aos principios, mas aos procedimentos. A bioética
norte-americana tende a ser mais estratégica e contemplar interesses de grupos do
que a bioética européia, que se aproxima mais do “ideal” ou “racional”, quer dizer, é
mais exigente ao afirmar como éticos os pactos que levam em conta os interesses
de todos os implicados. “Todos os implicados” significa que estamos obrigados a

incluir sempre nas nossas decisdes toda a humanidade presente e futura.

Rorty critica em Habermas® a tentativa de criar um novo tipo de ponto de
vista trascendental, semelhante ao kantiano. Ele condena toda tentativa de elaborar
uma “pragmatica universal” ou uma “hermenéutica transcendental” como pretensao
de retorno a perfeita adequacdo entre pensamento e realidade aos moldes do
racionalismos. Por isso ele afirma que ndo existem condigbes transcendentais do
conhecimento humano. Estas seriam empiricas porque dependem da situacao
historica e social. Todos pensamos a partir de pressupostos histéricos, sociais e
culturais. O que devemos fazer, segundo Rorty, é apelar a historiografia e
antropologia cultural para descrever os pressupostos proprios da sociedade em que

vivemos.

Isso é o que ocorre justamente com os procedimentos norte-americanos: eles
carecem de validez absoluta e s6 tem sentido no interior de uma situagdo concreta.
Diante do principio de autonomia entendido de forma diferente por norte-americanos
e europeus, como resolveriamos, por exemplo, a seguinte questdo: E correto pagar o

imposto ao Estado? A bioética norte-americana define a autonomia de maneira

® A polémica entre Rorty e Habermas encontra-se nestes dois livros: RORTY, R. La filosofia y el
espejo de la naturaleza. Trad. esp., Madrid: Catedra, 1983, p. 18. HABERMAS, J. Erkenntnis und
Interesse. 3 ed., Francfort, Suhrkamp, 1975, p. 410 Apud GRACIA, Diego. Introduccion... op. cit. (nota
44), p. 116-117.
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empirica, como a capacidade de tomar decisbes com conhecimento e sem coacao.
Tal pagamento ndo seria aceito por ela por apresentar-se de forma heterbnoma,
como exigéncia externa. Os europeus, conforme a tradigdo kantiana, dao um sentido
categérico e transendental a autonomia, definindo-a como o carater autolegislador
da razdo humana. Eles aceitariam o pagamento vendo nele a realizagdo
paradigmatica da lei moral. Sem solucionar o conflito, talvez seja mais correto pagar
o imposto ao Estado porque depois de informada das razdes de tal medida uma

pessoa torna-se mais autbnoma em sua capacidade de tomar decisodes.

Ja voltaremos a este exemplo. Pensando a partir da teoria dos niveis, como
viamos em Toulmin e Rorty, existe um nivel racional que ndo concorda com a
racionalidade;. Segundo Zubiri, existe uma inadequacgao formal entre a razédo e a
realidade uma vez que o processo racional é sempre construtivo. A razdo constroi ou
cria a realidade na medida em que, para aborda-la, elabora na mente
antecipadamente um esbogo. Este esbogo, ou primeiro tragado de um projeto para
abordar a realidade, geralmente € uma hipétese ou teoria. No exemplo anterior, a
informacao dada a pessoa permitiu que ela ampliasse seu “esbo¢o” mental anterior,

0 que a tornou mais autdbnoma.

Habermas e Apel estdo certos na busca de um ponto de apoio trascendental,
num a priori, para evitar que se caia num puro irracionalismo ou puro racionalismo
critico ou relativismo. Se dizemos que “tudo é relativo” também é relativa esta nossa
afirmacgéo e entramos em contradi¢do conforme o “paradoxo do cético”. Diego Gracia

concorda com os criticos de Habermas e Apel*®

que seu erro esta em afirmar esse a
priori como racional porque é um contra-senso. Se € racional, ndo pode ser a priori,
porque correriamos o risco de voltar ao racionalismo. A formulagédo do dilema seria:
se € racional ndo é a priori; se € a priori nao é racional. Diego Gracia encontra uma
saida para o impasse na segunda parte deste dilema fazendo a seguinte pergunta: O

que aconteceria se o a priori, em vez de ter um carater racional, tivesse um carater

® GRACIA, Diego. Introduccién... op. cit. (nota 44), p. 131.
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pré-racional? Ao admitirmos a possibilidade da existéncia de um a priori prévio a

racionalidade, poderiamos continuar aceitando as criticas ao racionalismo.

Diego Gracia vé na fenomenologia uma corrente filosofica que trabalha
justamente esse carater pré-racional em que se encontraria este a priori que da
fundamentacao a ética nao ja no nivel transcendental, mas no nivel ontolégico como
entende Heidegger. Este carater pré-racional ou nivel prévio a razao explicativa foi
denominado por Husserl de intuigdo. O método fenomenoldgico, ao colocar entre
paréntesis a realidade da coisa, torna-a reduzida a puro dado da consciéncia, ou a
dado da consciéncia pura ou reduzida. Isto € o objeto intencional ou fenbmeno.

Intuicdo é a pura manifestacéo do puro fenbmeno, ou da coisa a consciéncia pura.

A razao explicativa, tal como a entendem Toulmin e Rorty, esta fundada na
razao fenomenoldgica e é posterior a ela. Por exemplo: como daltdnico nao percebo
a cor vermelha, quer dizer, vejo verde tudo o que os outros percebem como verde e
verde também tudo o que os outros percebem como vermelho. Estamos diante de
um objeto percebido por eles como vermelho e percebido por mim como verde.
Apesar de que todos os que véem o objeto como vermelho estejam fundamentados
numa razao explicativa ou cientifica correta, indicando que certamente o problema
visual pertence a mim, eu posso afirmar que o fenbmeno verde €& verdadeiro,
enquanto presente na minha consciéncia, quer dizer, enquanto objeto de minha
consciéncia pura. Isso prova que existe um reduto prévio a razdo que nunca se
equivoca, quer dizer, que se atualiza em mim de modo absolutamente verdadeiro,
permitindo que possamos tomar como relativas as explicagdes cientificas existentes
para um dia ainda melhora-las. O reduto da consciéncia pura € prévio a razéo e sua
condi¢cao de possibilidade. A razao explicativa ndo é tudo e parece nao ser o mais
importante. Os proprios fenomendlogos véem o racionalismo como uma perversao

da atividade filoséfica. Heidegger fundamenta esta questéo da seguinte maneira:

Verdadera, en sentido griego, y mas originalmente que el /6gos, es aisthesis, la

simple percepcion sensible de algo. La aisthesis apunta siempre a su idea, es
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decir, al ente propiamente accesible solo por ella y para ella, como por ejemplo
el ver a los colores, y en este sentido, la percepcion es siempre verdadera. Esto
significa que el ver descubre siempre colores y el oir descubre siempre sonidos.
‘Verdadero’ en el sentido mas puro y originario —e.d. de tal manera descubridor
que nunca puede encubrir— es el puro ndéein, la mera percepcion contemplativa
de las mas simples determinaciones del ser del ente en cuanto tal. Este néein
no puede encubrir jamas, jamas puede ser falso; podra ser a lo sumo, una no-
percepcion, un agndein, insuficiente para un acceso simple y adecuado.

Lo que no tiene ya la forma de realizacién de un puro hacer ver, sino que al
mostrar algo recurre cada vez a otra cosa, y de este modo hace ver algo como
algo, asume, junto con esta estructura sintética, la posibilidade del
encubrimiento —e.d. un fendbmeno de verdad mudltiplemente fundado. Realismo
e idealismo desconocen con igual radicalidad el sentido del concepto griego de
verdad, que es la base indispensable para comprender la posibilidad de algo

asi como una “doctrina de las ideas” como conocimiento filoséfico.®’

A aisthesis, a percepgao sensivel, portanto, é algo anterior ao /6gos e seu
fundamento. Ai se situa o ndein, que é a presenga original da coisa. A filosofia de
Zubiri segue por esta via do néein como atualizagdo aprensiva da coisa. O nods
como prévio ao /6gos nao € um pensar légico, nem um raciocinio € nem um juizo; €
uma apreensdo da realidade. A realidade se atualiza em nds na apreensdo. SO
depois da apreensdo € que ndés podemos perguntar o que é a realidade. S6 assim a

razao podera responder autenticamente.

O importante para nossa reflexdo € que a razdo sempre parte de dados
anteriores a ela mesma. A razado tem a priori porque parte do dado na apreensao
como “sistema de referéncia”. A razdo esboca ao abordar a realidade porque tem
antes um a priori que a permite esbocgar — o sistema de referéncia do esboco. Este
sistema de referéncia assume perante a razdo um carater transcendental, mais

propriamente denominado por Heidegger de ontoldgico.

" HEIDEGGER, M. Ser y tiempo. (trad. Jorge Eduardo Rivera C.). Santiago de Chile: Ed.
Universitaria, par. 33-34, 19982 p. 56-57 (grifo do autor).
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1.3.2.3. Estrutura da Racionalidade Etica

A estrutura da racionalidade ética pretende responder as seguintes perguntas:
Como pode a razdo moral definir o que é correto dentro desse marco de referéncia?
Como a ética formal se converte em moral material? Quais sdo os procedimentos

que podemos utilizar para a resolugao de conflitos morais?

1.3.2.3.1. O sistema de referéncia moral

O sistema de referéncia moral corresponde aos ideais explicativos de Toulmin
e sao prévios a razdo. Por serem formais tém contornos imprecisos. Ja os esbogos
racionais formulados depois, tendo em vista alcangar este ideal, sdo delimitados,
precisos e por isso, histéricos e provisérios. Por exemplo: os direitos humanos civis e
politicos foram formulados pela primeira vez no século XVIl. Seus conteudos
materiais foram sendo descobertos pela razdo. A abolicdo da escravidao no século
XIX e a emancipacdo da mulher no século XX determinaram para ndés inclusdes
naquele esboco racional que a razdo naquele tempo ndo havia percebido ainda
como importante. Os direitos humanos civis e politicos que tiveram aquela expressao
material no século XVII tiveram como sistema de referéncia 0 mesmo sistema de
referéncia que serviu para declaragdes anteriores e servira para declaragdes futuras:
o de que todos os homens possuimos uma dignidade ontoldgica especial que nos

torna precisamente realidades morais.

Diante do sistema de referéncia moral, que tem um carater ontolégico, a razédo
busca um processo explicativo. A ética tem um conteudo formal trans-histérico que
se revela no sistema de referéncia ja conhecido “todos os homens somos iguais e
merecemos igual consideragcdo e respeito”’; a razdo, entdo, se pde a caminho,
tentando colocar conteudos morais, materiais, que possam dar conta do caso que
temos diante de nds para resolver. Nunca realizaremos este sistema de referéncia
moral de modo completo, mas ele servira para a elaborag¢ao de esbogos racionais ou

explicativos ainda melhores que tentardo nos aproximar ainda mais dele.
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1.3.2.3.2. Os esbo¢os morais

Os esbogos morais tentam munir de conteudos materiais os ideais explicativos
assumidos. A razdo cria esbogos para explicar a realidade. Esbocar € antes de mais
nada supor e explicar. E explicar na medida em que tem de verificar este suposto. Ao
ser verificado o esbogo se torna uma tese. Mesmo a tese nao esta imune de receber
outros acréscimos e melhoramentos. Temos como exemplo de esbogos: a
Declaragao Universal dos Direitos Humanos aprovada pelas Nag¢des Unidas em 10
de outubro de 1948; as maximas que se encontram nos livros do Antigo Testamento
como Eclesiastes, Eclesiastico, Provérbios e Sabedoria; e os principios da bioética,
autonomia, beneficéncia e justica propostos pelo Informe Belmont em 1978 e
desenvolvidos por Tom L. Beauchamp e James F. Childress com o acréscimo de um
quarto principio, o de maleficéncia, no livro Principles of Biomedical Ethics publicado
no ano seguinte. Os principios da bioética sado obrigagdes prima facie. Em caso de
conflito entre eles, os prima facie duties, que sempre tém carater abstrato, se

convertem em actual duties diante do caso concreto.

Na bioética, os esbogos morais deverao ser sempre deontolégicos, sendo que
as excegbes sO poderdo ser justificadas teleologicamente. O esbogo deve dizer

como se resolvem os conflitos entre os principios caso eles ocorram.

1.3.2.3.3. A experiéncia moral

O ponto de partida da razdo é sempre um sistema de referéncia anterior a ela.
Depois, a razdo elabora esbogos para explicar a realidade. O esbogo € sempre
confrontado anteriormente pelo sistema de referéncia e posteriormente pela
realidade da experiéncia. A realidade da experiéncia pode nos confirmar ou nos levar
a desprezar o esboco. Por exemplo, no caso do desprezo ao esbo¢o: numa cidade
de um pais que possui um governo ditatorial, entra num hotel uma pessoa que nao
tem nenhuma conduta qua a desaprove enquanto cidaddo. Foram presas

anteriormente outras pessoas, e inclusive torturadas, sem uma causa justa. Os
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soldados invadem o hotel e perguntam ao dono se aquela pessoa se encontra ali.
Ele responde que nado, apesar de ela estar la escondida. E o caso classico da
‘mentira piedosa”. O sistema de referéncia moral é “todos os homens s&o iguais e
merecem igual consideracado e respeito”. O esboco € “dizer sempre a verdade”.
Nesse caso, convém desprezar tal esbogo protegendo a vida da pessoa diante dos

caprichos de um governo violento do que dizer a verdade e causar dano a pessoa.

A experiéncia pode ser de quatro tipos:

e Experimento: um cientista elabora uma hipétese, verifica-a experimentalmente
e a converte numa tese.

e Comprovacdes: as operagdes matematicas se confirmam ndo através de
experimentos, mas a partir de comprovacdes.

e Compenetragdo: corresponde a experiéncia humana interpessoal.

e Conformagdo: € a experiéncia da proépria realidade pessoal durante o seu
processo biografico. Aqui se encontra a experiéncia moral porque o dever
moral é sempre pessoal, quer dizer, é a realizagcado da propria personalidade

que obriga alguém a atuar moralmente.

A experiéncia moral é sempre casuistica®®. Enquanto o esbogo é genérico e
abstrato, a experiéncia é especifica e concreta. Este momento de concreg¢ao é que

torna possivel a vida moral e também qualquer atividade da razdo humana.
1.3.2.3.4. A justificagdao moral

A razao verifica através de um método ou procedimento os esbogos na
experiéncia a partir do sistema de referéncia. Justificacdo € o nome especifico desta
verificagdo. S6 a razdo metddica € capaz de justificar. A metodologia moral é
fundamental para o moralista. A ética € mais do que aplicagdo de um procedimento,

no entanto ndo é possivel uma justificagdo moral sem procedimento. No terceiro

® GRACIA, Diego. Introduccién... op. cit. (nota 44), p. 148.
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capitulo, oferecemos o procedimento de justificacdo ética dos casos clinicos

segundo Diego Gracia.

1.3.2.4. Bases antropolégicas da Etica

Diego Gracia compreende a bioética como uma disciplina que nasceu para
resolver problemas particulares, assumindo para isso a feicdo prépria de um
procedimento de tomada de decisdes. Ele assume como sistema de referéncia moral
desse procedimento duas premissas de carater antropolégico®. A premissa ética
que diz que enquanto pessoas, todos os homens sgo iguais e merecem igual
consideragédo e respeito; e a premissa ontologica que afirma que o homem é pessoa
enquanto tem dignidade e ndo prego. Explicaremos a premissa ética, abordando o
conceito de pessoa humana e a premissa ontoldgica, discorrendo sobre a questao

da dignidade humana.

* 0s fenomendlogos Heidegger, Zubiri, entre outros, fundamentam o carater constitutivamente moral
do ser humano. O homem é um projeto aberto a execugao. Nao pode deixar de projeta-la. O homem
estd ligado a realidade e s6 pode projetar a sua vida nela e com ela. Ao projeta-la e ao coloca-la em
execucao, necessariamente se responsabiliza. Ao responsabilizar-se, deve justificar-se. Esta relacao
entre antropologia e ética, em tempos pés-metafisicos, € retratada neste texto do filésofo Manfredo
Araujo de Oliveira: “O homem é uma questao, porque ele ndo é simplesmente, mas se experimenta
como tendo que conquistar seu préprio ser. Sua especificidade é a indeterminagéo originaria: nem os
instintos, nem suas proprias instituicbes conseguem determina-lo de forma definitiva. Assim, ele se
manifesta como marcado por uma faticidade insuperavel, portanto como nao-determinado de
antemao em seu ser, como contingente, tendo que tomar decisGes a respeito de sua proépria vida, do
rumo de sua propria existéncia. Sua esséncia consiste em superar a natureza e abrir o espago da
histéria como o possivel lugar de sua realizacao, a esfera da busca de uma configuragao para a vida
individual e coletiva do homem. Isso tudo nos desvela o homem, antes de mais nada, como o ser do
risco: ele pode nao realizar seu ser. Nada me garante, a priori, que ele tera sucesso em sua busca.
Mas antes de se confrontar com esta questdo ultima, o homem se pde diante da pergunta inevitavel:
que significa dizer que me conquisto na histéria? Quem é o eu que se conquista na histéria? Como
posso saber se minhas decisdes me efetivam? Minhas agdes séo fruto de decisdes contingentes e
livres, o que me garantem que elas conduzem a efetivagdo de meu ser? Antes de mais nada, diante
de tantas alternativas, por que razao prefiro umas a outras? Numa palavra, como se justificam minhas
decisdes? Com a questdo da justificagdo nasceu a filosofia na vida humana.” OLIVEIRA, M. A. de.
Sobre a Fundamentagéo. Porto Alegre: EDIPUCRS, 19977, p. 9-10. (grifo do autor)
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1.3.241. Premissa ética: a pessoa humana

Diante da premissa ética enquanto pessoas, todos os homens séo iguais e
merecem igual consideragéo e respeito, devemos colocar-nos a questdao “O que €&
pessoa humana?” ou “Qual é a razado formal da personalidade?”. Estas perguntas
obtiveram trés diferentes respostas ao longo da histéria da filosofia compativeis com

os horizontes filoséficos proprios de cada época®:

O primeiro € o horizonte antigo ou fisiolégico. Os gregos interpretaram a
realidade do mundo a sua volta e das coisas em particular em termos de “natureza”,
physis, acreditando existir entre a mente humana que pensa e a coisa que existe
uma correlacado biunivoca perfeita, quer dizer, a mente pode alcangar o em si da

coisa.

Como seria o “em si” das coisas? Tomemos, por exemplo, uma laranjeira
recém plantada. Ao vé-la em diferentes estacbes do ano percebo que se
modificaram seu tamanho, resisténcia do caule, aquisicdo de folhas e, por fim, de
frutos. Ao perceber que se trata, no entanto, da mesma laranjeira, a concepgao
grega afirma que o que se alterou é chamado acidente porque nao tem realidade em
si sendo somente enquanto pertencente a uma natureza que o sustenta. A natureza
em que estdo apegados ou inerentes os acidentes, os gregos chamaram de hypo-
keimenon, que na traducdo latina foi denominado substancia. Portanto a

interpretacao de natureza dos filésofos gregos se da a partir do termo substancia.

E homem, segundo a interpretagdo grega, também & considerado, como
todas as coisas, uma natureza composta de substancia e acidentes. Aristoteles o
definiu como zoon légon ejon, animal dotado de razdo e fala, animal rationale. Uma
interpretagao a ser considerada € que o termo animal estaria como género proximo e
racional como diferencga especifica da espécie humana. Essa definicdo acentuaria a

espécie humana e deixaria fora o homem individual.

% GRACIA, Diego. Introduccién... op. cit. (nota 44), p. 159-162.
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Boécio definira o homem como substéncia individual de natureza racional.
Animal ndo seria uma substancia universal, mas particular, quer dizer, individua
substantia. A racionalidade nao seria uma diferenga especifica, mas uma diferenca
essencial de cada substancia individual. O que define 0 homem “ndao € o momento
universal ou especifico da realidade humana, sua ‘natureza’, sendo seu momento

individual e proprio, sua ‘pessoa’.”®’

O segundo horizonte de compreensdo de pessoa humana € o moderno.
Inaugura-se a partir do séc. XVIIl. O filésofo pde em duvida a possibilidade de existir
uma correlagao perfeita entre a ordem do ser e a ordem do pensar. O entendimento
humano n&o é capaz de conhecer o em si das coisas. A realidade mais parece uma
construgdo mental, conhecé-la € um em mim e ndo o em si das coisas. Berkeley ao
afirmar que “o ser é o percebido” inaugurou o idealismo moderno. Kant dira depois que
o noumeno da coisa, sua realidade metafisica, ndo pode ser conhecida; que o
denominado “objeto” é uma sintese a priori entre o dado pela coisa e o posto pelo
sujeito. A realidade é realidade cognoscitiva captada no processo de conhecimento. O
eu é, segundo Descartes, a realidade primeira. Altera-se o foco da filosofia: deixa-se o

realismo ingénuo dos gregos e passa-se ao subjetivismo moderno.

Kant analisa o eu moral na Critica da razéo pratica, ao qual se impde o dever
como imperativo categorico. O dever move a razao pura pratica. Kant assim se refere

sobre a origem do dever:

iDeberl Nombre grande y sublime, t0 que no encierras nada apreciado para
congraciarte con halagos, sino que exiges sumision, aunque en nada amenazas
que provoque aversion natural en el espiritu y asuste para mover la voluntad, sino
que te limitas a establecer una ley que de suyo penetre en el animo y, no obstante,
aun contra la voluntad se gana respeto (augue no siempre observancia), y ante la
cual callan todas las inclinaciones auque secretamente actuen contra ella, ¢ cual es

el origen digno de ti, y donde se encuentran las raices de tu noble prosapia, que

" GRACIA, Diego. Introduccién... op. cit. (nota 44), p. 160.
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rechaza altivamente toda afinidad con las inclinaciones, y proceder de sus raices
es condicion indispensable de aquel Unico valor que los hombres pueden darse?

No puede ser nada menos que lo que eleve al hombre por encima de si mismo
(como parte del mundo sensible), lo que lo enlace con un orden de cosas que sélo
pueda pensar el entendimiento, y que al mismo tiempo tenga bajo si todo el mundo
de los sentidos, y con él la existencia empiricamente determinable del hombre en el
tiempo y el conjunto de todos los fines (lo Unico que a titulo de moral se conforme a
esas leyes practicas absolutas). No es ofra cosa que la personalidad, es decir la
libertad e independencia respecto del mecanismo de toda la naturaleza, pero
considerada al propio tiempo como facultad de un ente que esta sometido a leyes
practicas puras peculiares, a saber, que le han sido dadas por su propia razén, la
persona, pues, como perteneciente al mundo sensible sometida a su propia
personalidad, en la medida en que al mismo tiempo pertenezca al mundo
inteligible; entonces no es de extranar que el hombre, perteneciendo a ambos
mundos, no tenga que considerar su propio ente respecto de su segunda y
suprema destinacion de otro modo que con veneracion y sus leyes con el maximo

respeto.®?

A pessoa concebida como liberdade e independéncia do mecanismo de toda
natureza, expressa como espirito sua condicdo essencial. No entanto, o idealismo
representado pelo mundo supra-sensivel defendido por Kant sofreu sérias criticas.
Nietzsche criticou a moral kantiana... Marx afirmou que a moralidade kantiana é a
ideologia tipica da sociedade burguesa. Freud ao defender, como instadncia do
psiquismo humano, o inconsciente, retira a sustentabilidade do cogito cartesiano. E

preciso estabelecer um novo horizonte filosofico.

O terceiro horizonte de compreensdo de pessoa humana é o pds-moderno. O
horizonte filoséfico p6s-moderno comecga a distinguir-se do anterior com Husserl. Sua
fenomenologia pretendeu colocar o problema filoséfico num nivel anterior e mais radical
do que a dicotomia objeto-sujeito, realismo-idealismo apresentados pela metafisica

antiga e teoria do conhecimento moderno.

2 KANT, Immanuel. Critica de la razén practica. (trad. J. Rovira Armengol) Buenos Aires: Ed. Losada,
19682, p. 93-94. (grifo nosso)

57



Tomemos um exemplo: eu percebo uma luz branca. O realismo ingénuo diz que
a luz é branca em si mesma. O subjetivismo moderno diz que a brancura € uma
qualidade subjetiva que s6 existe em mim. Justificando esta posicdo temos os dados da
ciéncia que dizem que a luz branca € um conjunto de ondas eletromagnéticas de certa
frequéncia e longitude. Husserl diz que na percepc¢ado da luz ha algo que nédo é
subjetivo, algo que transcende a subjetividade. Se a luz branca fosse mera
subjetividade, a ciéncia eletromagnética ndo seria possivel. Husserl afirma que o carater
de verdade da luz branca é de sentido e ndo de realidade, € essencial e ndo é
existencial. A filosofia passa a ter como objeto proprio a andlise da esséncia enquanto

sentido.

E o homem passa a ser compreendido ndo mais em termos de “substancia” ou
de “eu”. Sua esséncia consistira em sua capacidade para compreender a esséncia das
coisas através da apreensao da realidade, entendida enquanto fendmeno. Para Max
Scheler (1874-1928), a pessoa no homem precisa ser pensada como o centro que é
superior a oposi¢gao entre organismo e meio ambiente. Aos animais®® Ihes falta aquele
tipo particular de autocentralidade que aglutina todos os dados sensoriais com seus
impulsos pulsionais pertinentes e os relaciona a um mundo ordenado substancialmente.
Como pessoa, 0 homem tem desde o principio um espago proprio do qual carecem os

animais:

Somente o homem — uma vez que é pessoa — consegue se algar por sobre si

mesmo — enquanto ser vivo —, e, a partir de um centro como que para além do

83 «(...) o animal nao tem constitutivamente nem mesmo o ‘espaco do mundo’. Um cachorro pode viver por

anos a fio em um jardim e ja ter estado freqientemente em cada lugar deste jardim — por maior ou menor
que seja o jardim, o cachorro nunca podera fazer uma imagem conjunta dele e da disposi¢éo das arvores,
dos arbustos, etc., independentemente de sua situacao corpérea. Para o cachorro sé existem espacos
ambientes que mudam com seus movimentos e ele ndo consegue coordenar estes espagos com todo o
espaco do jardim, independentemente da posigdo do seu corpo. A razdo disto é que o animal ndo esta em
condigdes de converter seu proprio corpo e o movimento do seu corpo em objeto, de modo que pudesse
incluir a sua propria situagao corporal como um momento variavel em sua intuicdo espacial e aprendesse,
assim, como que instintivamente a contar com o acaso de sua posi¢cao, como o0 homem o faz mesmo sem
ciéncia. Esta capacidade do homem é apenas o comego do que sera em seguida desenvolvido na
ciéncia.” SCHELER, Max. A posicdo do homem no cosmos. (trad. Marco Anténio Casanova). Rio de
Janeiro: Forense Universitaria, 2003", p. 44.
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mundo espago-temporal, incluindo ai ele mesmo, tornar tudo objeto de seu
conhecimento. Desta feita, o homem como ser espiritual € o ser que se coloca
acima de si mesmo como ser vivo € acima do mundo. Enquanto tal, ele também ¢é
capaz da ironia e do humor que constantemente envolvem uma elevagao por sobre
a propria existéncia.

Mas, o centro a partir do qual o homem empreende os atos de objetivacdo de seu
corpo e de sua psyche, tornando objetivo o mundo em sua plenitude espacial e
temporal, ndo pode ser ele mesmo uma “parte” deste mundo e também n&o pode,
por conseguinte, possuir nenhum lugar qualquer e nenhum tempo qualquer
determinados: ele s6 pode estar colocado no fundamento ontolégico mais

supremo.®*

Frente ao horizonte antigo do em si e do horizonte moderno do em mim, surge
outro horizonte, o que Zubiri (1898-1983) chama de de per si®®. As coisas se atualizam
ao homem na apreensao como sendo algo préprio ou de per si. Por exemplo: Eu
aproximo-me do fogo; o calor ndo me provoca sé uma reagao de fuga, como ocorreria
com qualquer outro animal, sendo como algo que na apreensao apresenta-se para mim
guente como sendo proprio ou de per si. Quer dizer, o calor do fogo atualiza-se em mim
nao s6 como algo que esquenta, sendo como algo que é quente. Eu posso dizer que o
calor do fogo € quente na apreensao, nao sei se além dela. Realidade para Zubiri é este
carater formal das coisas apreendidas como “de per si”. Nao € o antigo realismo
ingénuo porque realidade aqui se considera o carater formal da coisa na apreenséo e
nao fora ou além dela. E ndo é subjetivismo moderno porque, na apreensao, as coisas
ndo sao subjetivas senao reais. O “de per si” ndo € uma teoria; € a analise das coisas
enquanto atualizadas na apreensdo. Ao apreender um ser humano e ndo o calor do
fogo ou um punhado de terra, eu apreendo um reduplicado e formal “de per si’. E um
“‘de per si” formal por sua inteligéncia e liberdade. O homem é pessoa porque se
pertence a si mesmo como realidade. E como pessoa é uma realidade absoluta porque
é “de per si” enquanto realidade e é “de per si” frente a todo o demais. Sente-se como

solto em relagao a todo o demais. Mas nao é totalmente absoluto porque nao € Deus.

® SCHELER, Max. A posigéo... op. cit. (nota 63), p. 44-45.
%5 CESCON, Everaldo. Uma introdug&o ao pensamento filosofico-teoldgico de Xavier Zubiri (1898-1983).
In: Sintese, Belo Horizonte, v. 31, n. 100, 2004, p. 239-282.
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O termo pessoa humana, para Diego Gracia, compde o que ele considera o nivel
disciplinar da ética — aquele pelo qual todos nés coincidimos e nos obriga sempre. Na
formulacdo todos o0s homens somos pessoas, ndo coisas, e merecemos igual
considergdo e respeito, ele recomenda que se retire do termo pessoa humana tudo o
que ele contém de explicacdo metafisica®, reduzindo-a exclusivamente ao carater auto-
legislador do sujeito, quer dizer, ao puro dado originario da moralidade. Corresponderia
aos minimos morais denominados por Adorno, encontrando expressdao na bioética

através do principio de ndo-maleficéncia e do principio de justica.
1.3.2.4.2. Premissa ontolégica: a dignidade humana

Ao abordar a premissa ontolégica que afirma que “0 homem é pessoa enquanto

tem dignidade e ndo prec¢o”, vemo-nos diante da questédo “o que € dignidade humana?”

O filésofo espanhol José Antonio Marina e a jurista Maria de la Valgoma definem
a ética como sendo o conjunto de solu¢gdes que resolvem os problemas relativos a
nossa felicidade pessoal e a dignidade de nossa convivéncia, pondo a salvo os valores

fundamentais.®’

Para fundamentar um comportamento ético que sirva de base para uma
sociedade justa, quer dizer, feliz politicamente, ndo basta afirmar que os direitos
individuais prévios a legislagao estao confirmados historicamente como sendo a melhor
garantia; também n&o basta afirmar a liberdade, a seguranga e a nao-discriminagao
como direitos fundamentais; e, muito menos, adianta dizer que uma nova nocao de
direitos implica aumento de nossas possibilidades pessoais com a certeza de que a

fraternidade se tornara realidade.

% GRACIA, Diego. Introduccién... op.cit. (nota 44), p. 120.
" MARINA, José Antonio. Dictamen... op.cit. (nota 23), p. 120.
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O sistema juridico quase sempre se apoiou num principio metajuridico, que
poderiamos chamar de gancho transcendental, aceitos por uma sociedade como: Deus,
a Natureza, a Esséncia humana, o Tao, a Razdo Universal, a Razao Individual e os
Valores Superiores. Deus, como pressupde a existéncia de uma fé, e esta nem todos a
tém, foi descartado como fundamento pelos ateus. A Natureza, a Esséncia humana, o
Tao e a Razao Universal passaram a ser desconsideradas diante do argumento de que
nao se pode passar do ser ao dever ser. E a Razao individual seria mais um meio para
encontrar um principio do que propriamente um fundamento. Onde descansaria,

portanto, o fundamento de um sistema normativo?

Como vimos anteriormente, para n&o remontarmos ao infinito em busca de um
principio que servisse de fundamento para a questao que nos ocupa, € necessario partir
de um axioma prético, isto €, um principio ndo demonstravel que permite construir uma
teoria que resolve os problemas da felicidade subjetiva melhor do que qualquer outro.
Sua validez se justifica pela resolugéo de conflitos que proporciona ou dos problemas
evitados pelo cuidado e constancia em sua observancia. Portanto praticar ou ndo o
proposto pelo axioma pratico implica consequéncias, de forma correspondente,
positivas ou negativas. Fundamentalmente, o axioma pratico tem capacidade de
explicar os dados obtidos da realidade e ampliar o acesso dos seres humanos aos bens

de que necessitam ou que desejam.

A dignidade humana é o axioma pratico dos sistemas normativos, declaragbes de
direitos humanos e grande numero das constituigdes nacionais. Ela € um postulado
fundamental da ciéncia do Direito. Considera-la ndo significa aceitar a concepgao

jusnaturalista®®. Significa entendé-la como condicdo do sujeito que o faz merecedor de

%0 Jusnaturalismo é uma reagao ao positivismo ético, conseqliiente ao nominalismo de Guilherme de
Ockam. O positivismo ético reduziu a ética a um catalogo de condutas aceitas ou proibidas pela
autoridade competente. O jusnaturalismo assume como lei natural a construgdo de uma ciéncia dedutiva
das normas de conduta a partir de principios assumidos previamente. Apds o totalitarismo nazista e a
Segunda Guerra Mundial, os legisladores sairam em busca de um principio capaz de colocar o ser
humano a salvo. Deveria-se reconhecer nele um valor absoluto que o protegesse absolutamente. Os
Jusnaturalistas dizem: Esse valor absoluto, n6s o possuimos por natureza. Os ndo-jusnaturalistas
afirmam, e esta € a nossa posigao: esse valor absoluto € o que necessitamos ter para estabelecer em
fundamentos soélidos a Cidade. MARINA, José Antonio; VALGOMA, Maria de la. La lucha... op. cit. (nota
27), p. 264. (grifo nosso)
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algo. Esse mérito ndo € alcancado pelo sujeito porque ele detém um cargo, vive em
determinada situagao ou adquiriu certa capacidade. A dignidade ele a tem pelo fato de
ser homem. E, por isso, todos os homens tém a mesma dignidade. Nao se pode perdé-
la nunca, mesmo que se cometam agdes indignas. Mesmo que elas acontegam, o ser

humano segue possuidor de possibilidades éticas.

A dignidade humana, entdo, se deve ao fato de o homem ser portador de
inteligéncia, de vontade livre ou de ambas? A falacia naturalista ndo nos permite atribuir
direitos, deveres ou valores absolutos a partir de propriedades naturais. Também nao
podemos afirmar que ela ndo resida na inteligéncia e vontade humanas. A dignidade
nao esta fundamentada na pertenca da inteligéncia enquanto algo estatico, estrutural ou
fisico do ser humano, mas, sim, no dinamismo criador da inteligéncia que abre
possibilidades novas, novos significados, novos projetos, novos argumentos, novos
modos de pensar sua propria humanidade, novos modos de viver e conviver, novas
sociedades. A dignidade humana parte da consideragao da natureza humana em seu
potencial criador de sempre novas possibilidades humanizadoras; €, por isso, uma
recriacdo da natureza humana possibilitada pela vontade e inteligéncia. Essa segunda

natureza criada num patamar mais elevado € o mundo das relagdes éticas.

Para Kant, ndo possuimos a dignidade pelo fato de existirmos, mas porque
existimos de uma maneria peculiar como legisladores de nés mesmos. Nos fazemos
através do que fazemos. E, paradoxalmente, na apropriagcdo de nossa possibilidade de
autolegisladores éticos, alcangamos dignidade. A partir de nos constituirmos, de nos
afirmarmos, de nos construirmos e de nos reconhecermos nesta nova natureza mais
elevada, mais possibilitada por nossa inteligéncia e vontade dindmicas, nos atribuimos
direitos. A dignidade humana seria justamente isso: a capacidade de nos afirmarmos
como seres valiosos ou portadores de direitos. Esses direitos, entendidos de outra
forma, derivam do valor intrinseco do ser humano, sem mérito algum, sé por ser pessoa
e que esse valor deve ser protegido. E, como, para viver no nivel mais alto

correspondente a esta segunda natureza criada que é o mundo das relagdes éticas,
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necessitamos ter direitos e obrigagdes absolutos, inspirados no imperativo categorico

kantiano, nos constituimos como seres dotados de um valor absoluto.®®
1.3.2.5. Juizo ético e juizo moral

Como exposto anteriormente, toda teoria ética aspira constituir-se como corpo
de conhecimentos verdadeiros e objetivos. Um modo para realizar esse objetivo

consiste em reduzir as propriedades morais a proposigoes.

Juizo moral™® é uma opinido suficientemente pensada sobre a bondade ou a
malicia das intengdes, acdes ou consequéncias decorrentes de nossos atos. Eles
sempre sdo formulados segundo uma concepgao moral determinada ou teoria ética

considerada valida.

Juizo ético € o que nos levou a considerar como valida a teoria ética que serviu
de referéncia para os juizos morais formulados. Ele esta baseado em argumentos

filosoficos que tentem pensar o problema em suas raizes, de forma completa.

A concepcéo objetivista do juizo ético "'pertence ao mundo antigo e medieval.
Ela parte da idéia de adequacao entre a ordem do ser e a ordem do pensar. A mente
reproduz com fidelidade a estrutura da realidade e da moral, quer dizer, a ordem do ser
e do dever ser. E incorreto tudo o que infringe a ordem interna da natureza. A ordem da
natureza é principio de legalidade. E “intrinsecamente mau” tudo o que altera esta “lei
natural”. Nao basta a opinido da maioria para legitimar a lei positiva — sua legitimidade
esta no seu conteudo intrinseco. A lei positiva deve adequar-se a lei natural. Uma vez
que se tornam desnecessarias as assembléias legislativas e parlamentos, busca-se o
homem virtuoso, o homem excelente, aquele que tem a maior consciéncia da lei natural

— o rei filésofo de Platdo — para governar a cidade.

** MARINA, José Antonio; VALGOMA, Maria de la. La lucha... op. cit. (nota 27), p. 262 e 266.
"® CORTINA, Adela; MARTINEZ, Emilio. Etica... op. cit. (nota 46), p. 10.
" GRACIA, Diego. Fundamentacion y ensefanza... op.cit. (nota 38), p. 116.
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A concepgéo subjetivista do juizo ético € moderna. Advoga a inadequacgao entre
a mente e as coisas. Nossa experiéncia da realidade € empirica e sempre limitada, o
que nos desautoriza a generalizar ou formular juizos universais. S6 podemos formular
juizos de experiéncia ou sintéticos. Nao alcangamos nem certeza, nem a verdade. So6
podemos falar de verosimilhanga e probabilidade. A natureza como principio normativo
nao pode fundamentar uma ética. Os juizos universais que parecem servir ao ambito da
natureza’?, levados & ética, se tornam falacias - a falacia naturalista denominada por
Moore. A verdade absoluta e plena encontra-se nos juizos analiticos préprios da l6gica
e das matematicas. Ai n&o existe base empirica, s6 a razdo pura, propria de Deus. O
racionalismo moderno busca parecer-se com ela. A razéo volta-se sobre si mesma para

purificar-se e chegar a verdade.

Kant afirma que os juizos morais ndo sdo analiticos, mas sintéticos. O projeto da
ética de Kant é esse: uma vez que os juizos morais sao juizos de experiéncia, cabe a
razao formular um canon formal da moralidade humana, que seja categorico, e, por
isso, absoluto e sem excecbes. A partir dai seriam estabelecidos principios que
obrigariam de forma absoluta e sem excegdes, determinando assim a corregdo de todas
as agbes humanas. A legitimidade dos juizos morais ndo se da por conteudos

intrinsecos, mas pela adequacéao aos principios da pura razao.

A concepcéo intersubjetiva do juizo ético comega justamente com a “crise da
razao”, que tem seu inicio apdés a morte de Hegel em 1831. Ja ndo é sustentavel a tese
defendida pelos racionalistas Descartes, Espinoza, Leibniz e idealistas Kant, Fichte,
Hegel: a capacidade da razdo para reconstruir o todo da realidade e estabelecer os
fundamentos da ordem da legalidade. A raz&do analitica propria da logica e das
matematicas nao é tdo confiavel quanto se supunha. Existem paradoxos e incoeréncias
nesses dois sistemas formais do saber inexplicaveis a partir deles mesmos, devendo-se

recorrer para a sua solugdo a pressupostos novos exteriores aos sistemas. Kurt Godel”

2 Ao nos referirmos acima sobre axioma pratico e citarmos David Hume vimos que a indugédo ao fazer
emergir uma lei das experiéncias passadas e presentes ndo nos da certeza porque ndao temos dominio
sobre os fatos futuros. Quer dizer, os juizos universais nao tem carta de cidadania no &mbito da natureza.
"® Sobre Kurt Godel ver nota 40.
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provou que os sistemas formais sdo necessariamente incompletos, quer dizer, a razao
nao é capaz de autofundar-se, ndo é um todo coerente e nem pode ser tomada como

faculdade do absoluto.

Com isso veio abaixo o projeto da ética de Kant. Nao é possivel dar aos juizos
morais sintéticos 0 mesmo grau de certeza dos juizos analiticos proprios dos sistemas
formais como se acreditava, porque aqueles mesmos carecem de certeza absoluta. Nao
€ possivel elaborar proposi¢cdes deontolégicas que nos digam o que devemos fazer no

mundo empirico em que vivemos e a0 mesmo tempo sejam absolutas e sem excecgdes.

As proposi¢cdes deontoldgicas tém excecdes. Devemos voltar a Aristételes que
nos ensina através da deliberagdo a aplicar as normas a situagdes concretas, quer
dizer, a tomar decisbdes prudentes apos considerar todas as circunstancias implicadas
em cada caso. Essa € a fungdo do corpo de jurados nos tribunais e dos comités de

bioética.

Esta forma de decisao a partir de uma instancia consensual encontra respaldo na
maneira como o filésofo José Antonio Marina entende o uso racional da inteligéncia. A
razao, para ele, € o modo de pensar que busca evidéncias intersubjetivas. Ela ndo é a
capacidade de raciocinar ou de tirar conclusées a partir de umas premissas, sendo o
projeto de passar das verdades privadas as verdades universais. Este esforgo € o unico

capaz de fundar uma convivéncia digna.”
14. VALOR

Para tratarmos adequadamente dos principios da bioética € necessario, além de
conhecermos em que consistem as concepgdes subjacentes aos juizos morais, que nos
ocupemos da seguinte questdo: O que sao valores humanos? Tanto os juizos morais
quanto os valores humanos sdo considerados elementos centrais da definicdo de

bioética de Diego Gracia:

™ MARINA, José Antonio. Dictamen... op. cit. (nota 23), p. 117.
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La bioética es el proceso de contrastacion de los hechos biolégicos con los
valores humanos, a fin de globalizar los juicios sobre las situaciones y de esa
forma mejorar la toma de decisiones, incrementando su correccién y su calidad.
Un area particular dentro de la bioética seria la bioética sanitaria o bioética
clinica, que en consecuencia se podria definir como la inclusion de los valores
en la toma de decisiones sanitarias, a fin de aumentar su correccién y su
calidad.”™

E um grave erro histérico a consideracéo da atividade de assisténcia sanitaria
como uma atividade livre de valores. A perda de significagdo dos valores em todos
0s saberes cientificos e técnicos se da durante a segunda metade do século XIX e a
primeira metade do século XX quando o fundador do movimento positivista, o filésofo
Augusto Comte (1798-1857), convence a todos de que o “regime dos fatos” € o que
realmente importa ser considerado, devendo-se colocar entre parénteses todos os

outros fatores envolvidos, inclusive os valores.’®

Na relacdo entre ciéncia e valor, Loren R. Grahan’’ indica duas posturas
extremas pelas quais tém oscilado as opinides dos cientistas contemporaneos: o
restricionismo e o expansionismo. A primeira defende a posi¢cdo de que a ciéncia
deve evitar os juizos de valor; € a neutralidade axiologica. A segunda pensa que
toda atividade humana e todo conhecimento estdo comprometidos com valores e

nao podem afirmar que sao neutros diante deles; € o compromisso axioldgico.

A ciéncia antiga e a primeira ciéncia moderna eram expansionistas. Elas
usavam de forma indiferenciada fato e valor. Isaac Newton acredita que ao

descrever a mecanica celeste revelava os planos de Deus sobre a natureza. A tese

"> GRACIA, Diego. Fundamentacion y ensefianza... op. cit. (nota 38), p. 30.

® GRACIA, Diego. Calidad y Excelencia en el Cuidado de la Salud. Documento técnico "Bioética y
Cuidado de la Salud — Equidad, Calidad y Derechos. In: Organizacion Panamericana de Salud,
www.uchile.cl/bioetica/ disponivel em 30 de setembro de 2005, p. 36.

" GRAHAN, Loren. Between Science and Values. New York, Columbia University Press, 1981, apud
GRACIA, Diego. Calidad y Excelencia... op. cit. (nota 76), p. 37.

66



restricionista, da neutralidade axiolégica da ciéncia, surge com Augusto Comte com

o que ele denominou a etapa positiva ou cientifica da historia da humanidade.

O conceito de fato cientifico surge com a fisica moderna e é nela que o
positivismo se inspira para formular os conceitos de fato puro e ciéncia livre de
valores. Sua influéncia continuara no neopositivismo e primeiro Wittgenstein que
afirmardo taxativamente que o mundo ¢é a totalidade dos fatos e ndo dos valores, dos

sentimentos e das crengas.

Foi David Hume, em seu Ensaio sobre a natureza humana, quem fez a
distingdo entre questdes de fato ou empiricas e as relagdes de idéias ou légicas dos
sentimentos e das crencgas. Os fatos empiricos sdo o fundamento de toda atividade
intelectual e s6 deles podemos obter certeza. Os sentimentos subjetivos e os valores
levam os individuos as crencas. Para Hume, os valores ndo podem ser considerados
como fatos, como se fossem algo natural ou cientifico. Os valores se encontram no
ambito dos sentimentos e n&o do entendimento. E necessario, por isso, distinguir os

fatos dos valores.

Se infringimos a regra de que os fatos sdo objetivos e nos levam a certeza e
os valores sdo subjetivos e nos levam a nada mais além do que as crengas,
passaremos indevidamente do é ao deve, da ordem do “descritivo” ou “cientifico” a
ordem do “prescritivo” ou “normativo”. George E. Moore em sua Principia Ethica

denominara essa incorregao de falacia naturalista.

Augusto Comte defendia que a ciéncia positiva corresponderia ao “regime dos
fatos”. Segundo ele, a histéria da humanindade mostra que, numa primeira etapa,
chamada mitica, o homem viveu durante muitos séculos o “regime da imaginagao ou
da fantasia”; segue-se a fase metafisica, em que ele viveu sob o “regime da
especulagao”. A fase mais madura — a racional e cientifica — governada pelo “regime
dos fatos”, comeca no século XIX. Caberia a ciéncia selecionar os fatos

objetivamente, excluindo todos os outros fatores, inclusive os valores.
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Esta mesma posi¢cao sera assumida, no inicio do século XX, por Max Weber,
um neokantiano, herdeiro do positivismo: os saberes rigorosos como os cientificos e
técnicos devem restingir-se a analise dos fatos de forma estrita e rigorosa deixando-
se de lado questdes de valor. Para a teoria empresarial o que importa € produzir em
quantidade e vender produtos de qualidade; os valores morais ou religiosos dos
empregados da empresa e dos clientes ndo devem ser considerados. O que mais

ajudara os objetivos da empresa sera nao se envolver com estas questdes.

A tese que defendemos € que nao considerar os valores na tomada de decisbes
€ um grave erro com consequéncias danosas. Nao existem decisbes sem a inclusdo de

valores. Sem os valores, as decisbes tomadas nido serdo de qualidade.

A qualidade consiste na realizacdo dos valores positivos e no rechago dos
valores negativos. O termo qualidade tem um carater avaliativo, ndo descritivo. Segundo
a teoria dos valores, o bem ndo é um valor particular, mas a realizacdo dos valores
positivos extramorais. A qualidade, ao estar intimamente vinculada com os valores, esta
estreitamente relacionada com a ética. E € na teoria da exceléncia que ambas — a ética
e qualidade - se encontram. Podemos inferir, portanto, que:

¢ Nao ha qualidade possivel sem a busca da exceléncia;

e A promogéao da exceléncia é o objeto préprio da ética;

e A ética € um componente indispensavel para programas de promogao de
qualidade;

e O homem bom é o homem excelente, e a busca da exceléncia deve ser o

objetivo maximo da vida humana.

Para chegarmos a entender os valores, € necessario partir de realidades
mais concretas, confiaveis e evidentes. A Filosofia da Ciéncia chama tais realidades de
fatos. Os fatos sdo dados percebidos direta ou indiretamente pelos sentidos sendo
dotados, por isso, de grande objetividade. Os fatos sao objetaveis justamente porque se

referem a percepgéo que temos das coisas. Por exemplo: eu vejo no semaforo acesa a
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cor vermelha. O dalténico percebe ao mesmo tempo no mesmo semaforo a cor cinza.
Os fatos sao diferentes, mas a realidade é a mesma. O que importa € apreensao da

coisa pelos sentidos.

A ciéncia parte dos fatos para elaborar teorias explicativas dos mesmos. Ela ndo
tentara descrever o fato, uma vez que este € evidente. Ela apresentara explicagdes por
que existem diferentes cores e por que uns véem vermelho o que outros véem cinza e
vice-versa. Estudara os raios de luz de diferente comprimento de onda e freqiéncia e a
anatomia e fisiologia do olho humano para resolver estas questdes, elaborando um
discurso argumentativo ou teoria. A ciéncia constroi teorias, que sado construgoes
intelectuais provisorias ou hipéteses, para explicar o porqué dos fatos perceptivos

serem como Sao.

Os fatos s&o, num sentido estrito, os dados provenientes da percepgédo e, num
sentido amplo, construgdes intelectuais baseadas diretamente sobre dados perceptivos.
Os valores ndo sdo percebidos pelos sentidos: sdo estimados. A estimacdo € uma

faculdade psiquica distinta da percepcao.

Os valores podem ser considerados um conjunto ndo bem especificado de
termos que denotam entidades abstratas, quer dizer, que ndo séo objetos como o bem,
a beleza, a felicidade, a liberdade, a paz, a justica, a igualdade e a solidariedade’®. Por
exemplo: o valor ou a beleza de um quadro, nés ndo os percebemos; nos os
estimamos. Acrescentamos ao dado da percepg¢édo outro usualmente denomindado de
estimagéo, preferéncia ou valoragcdo. Percepgao e estimagdo vém juntas. Vivemos
percebendo e estimando o que percebemos. E nossas decisbes mais importantes
como, por exemplo, o casamento, a profissdo e as amizades dependem mais dos

valores do que dos fatos.

& VAELCARCEL, Amelia. Valor. In: CORTINA, Adela. 10 palabras clave en Etica. Estella: Verbo Divino,
2000°, p. 411.
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Podemos considerar, por exemplo uma nota de cinquenta reais. O que se
percebe é um papel padronizado, que em si tem um valor minimo, com um numero
referente ao seu poder de compra ou pagamento. Este valor econdmico nao é
percebido; € estimado. Ele corresponde ao numero impresso na nota e € legitimado
pelas assinaturas do presidente do Banco Central do Brasil e pelo ministro da Fazenda.
Todos |he dao credibilidade, e seu uso como meio de pagamento torna-se uma

realidade indiscutivel.

O valor apresenta, portanto, algumas propriedades:

e Os valores sao objetivos € os sdo em si mesmos. Os valores sdao o0 mais
fundamental do ser humano e ndo séo racionais, mas sao razoaveis.

e Os deveres consistem na realizacdo dos valores, mas tendo em conta as
circunstancias concretas e as consequéncias advindas.

e Valor, segundo Moore, é algo que, se desaparecesse, faltaria algo importante,
valioso.

e Os fatos sdo os suportes dos valores. O valor é posterior a um fato. No caso do
exemplo, a realidade da nota que tenho em maos. Se ela for destruida,
desaparece o seu valor. O valor n&do se identifica com o fato, mas nao pode viver
sem ele.

e O valor é objeto de estimacao. Os valores sempre sdo estimados e ndo podem
deixar de ser estimados. A nota de cinquenta reais pode perder ou ganhar poder
de compra no mercado, apesar de como fato ela permanecer a mesma. Pode-se
estimar que essa nota ja ndo valha mais nada. O que ndo se pode é nao estimar
nada sobre a nota ou qualquer outra coisa .

e A estimacao é um ato que utilizamos freqientemente. Em tudo colocamos apreco
ou desprezo.

e O valor é sempre polar. A todo valor positivo se apresenta um negativo. Entre
estes polos existem graus ou matizagoes.

e Nosso dever é tornar realidade os valores. Nossa obrigacdo ndo € uma boa

solucdo e sim a 6tima solugao.
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Os valores podem ser materiais, vitais € humanos. O preco € o valor proprio das
realidades materiais; € o mais elementar. Os seres vivos tem como valores o bem-estar
e o0 mal estar, a saude e a enfermidade, a vida e a morte. Os seres humanos tem como
especificos os valores espirituais que se compde de outros: légicos (verdade-erro),

éticos (bom-mau) e estéticos (belo-feio).

Valorar, ou estimar o valor das coisas, € uma condi¢gado inegavel da vida humana.
As tomadas de decisdo sempre implicam valores e fatos. A teoria da decisao racional
respalda que a tomada de decisdes somente com fatos € incorreta. A importancia dos
valores envolvidos nas tomadas de decisdo no ambito da Medicina nas ultimas décadas

€ posta em evidéncia por Diego Gracia:

Si alguna revolucién se ha producido en la medicina de los ultimos veinticinco
afos, es precisamente ésta, que el proceso de toma de decisiones sélo puede
ser de calidad si se tienen en cuenta y se manejan adecuadamente los valores y

no solo los hechos.”

Na Medicina classica, do século XIX, as decisbes tomadas pelos médicos tinham
como base os fatos clinicos, abstraindo-se dos valores em questao. O que ocorria é que
somente os valores dos médicos eram levados em consideracdo. Atualmente, os
valores mais importantes envolvidos no ato médico sdo os dos pacientes, que devem
ser conhecidos e respeitados. Embora as dificuldades tenham aumentado ao inclui-los
na tomada de decisbes, somente considerando-os a Medicina se tornara um servigo de

qualidade.

A ética sanitaria é, portanto, a tentativa de introduzir os valores na tomada de
decisdes sanitarias com o objetivo de incrementar sua qualidade. Para entender este

conceito, convém ressaltar a relagcao entre ética, qualidade e exceléncia.

" GRACIA, Diego. Calidad y Excelencia... op. cit. (nota 76), p. 41.
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A ética nasceu no mediterraneo, no século VI a. C, com a obra “Etica a
Nicbmaco” de Aristoteles. A ética do mediterraneo consistiu numa ética da virtude e do
vicio enquanto a ética germénica e anglo-saxa se expressou em termos de direito e
dever. O consentimento informado, que € um documento prévio ao ato médico em que é
formalizado o respeito aos direitos do paciente e as informacgdes pertinentes relatadas
pelo médico mediante assinatura, tem origem na tradigdo ética anglo-saxa e tem por
meérito incluir os valores dos pacientes na nova teoria médica. Os pacientes norte-
americanos, canadenses e ingleses estdo acostumados com ele. O mesmo nao pode se
dizer dos pacientes de origem mediterranea, que ao serem provenientes de uma matriz
ética distinta revelam sua inadequacdo com pensamentos desse tipo: “Se confio no meu
meédico, ndo necessito de um documento como garantia da informagcdo dada na
consulta médica; se n&o confio, ndo me ajudaria para nada a informacéo prestada.” E
que o paciente do mediterraneo europeu tem a sua ética baseada no bindmio virtude-

vicio.

O termo grego areté provém de areion, ou agathoés, bueno, significando melhor
que outros. Normalmente é considerado virtude moral, mas significa primariamente
“uma condicdo fisica que permite ao sujeito fazer bem uma coisa.”®® Tomemos como
exemplo que um virtuoso cirurgido seja aquele que faz bem o seu trabalho. Este é o
sentido de areté. E necessario primeiro ser um virtuoso cirurgido para poder ser um
cirurgido virtuoso. A areté exige do profissional a exceléncia fisica ou técnica, quer
dizer, ser bom cirurgido e a exceléncia moral, ou ser um cirurgido bom. A virtuosidade
técnica é condicdo de possibilidade da virtude moral. E nesse sentido que Aristételes

afirma que um olho e um cavalo possuem areté:

Mas no solo hemos de decir que la virtud es un modo de ser, sino ademas de
que clase. Se ha de notar, pues, que toda virtud lleva a término la buena
disposicién de aquello de lo cudl es virtud y hace que realice bien su funcion;

por ejemplo, la virtud del ojo hace bueno el ojo y su funcion (pues vemos bien

8 1dem, ibidem, p. 41.

72



por la virtud del ojo); igualmente, la virtud del caballo hace bueno el caballo y

util para correr, para llevar el jinete y para hacer frente a los enemigos.®'

A palavra areté significa exceléncia, mais propriamente que virtude ou
virtuosidade. O cavalo que possui areté, quer dizer, virtuosidade técnica, capacidade de
exercer bem suas fungdes, podemos considera-lo excelente. Exceléncia significa fazer
bem as coisas (eu prattein), algo fundamental do viver bem (euzen) ou felicidade. O
homem bom €, portanto, o homem excelente. E o objetivo maximo da vida humana deve

ser a busca da exceléncia.

A identidade dos profissionais sanitarios sempre foi pautada pela exceléncia. O
profissional sanitario necessita de uma grande auto-estima para poder suportar a
enorme dureza de sua atividade assistencial. Os administradores das instituicdes
sanitarias devem preocupar-se com a promocao da exceléncia desses profissionais
para manter sua moral elevada e, conseqlentemente, o pleno funcionamento

institucional.

O ideal da exceléncia tem sido a marca das profissdes sanitarias desde a origem
da Medicina ocidental. E pode-se afirmar de uma forma geral que a exceléncia é
objetivo da ética profissional desde as suas origens. O conceito de profissdo nao se
confunde com simples papel, oficio ou ocupacdo; ele tem origem religiosa como
denotam os termos “fazer profissdo de fé” e “professar a religiao”. O profissional € uma
pessoa consagrada a uma causa de transcendéncia humana. A virtude pertence a sua
autocompreensao. Ele faz um ato de entrega pessoal mediante confissdo publica para
funcdes de relevancia social como o cuidado da familia, a administragdo da justica, o
cuidado dos enfermos, a conducédo do culto, etc. O termo que melhor define o
profissional € a exceléncia. Se ele ndo for movido por ela, a vida social corre o risco de

enfraquecer-se.

8 ARISTOTELES, Etica a Nicémaco 6: 1106 a 14-21.
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A Medicina deve aspirar a exceléncia e a perfeicdo e ndo se contentar com
menos. O médico ndo sé deve ser perfeito no aspecto moral e fisico, como deve

parecer que é.

A ética das profissdes deve recuperar o conceito de exceléncia profissional.
Cumprir os preceitos legais, contentando-se com o desempenho da responsabilidade
laboral ndo é suficiente para estabelecer uma vida social a altura de enfrentar os
desafios contemporaneos. A lei garante os minimos necessarios e suficientes para uma
convivéncia elementar. Os maximos estarao sempre sujeitos as decisdes e cuidados de
cada um. Uma mae nao se contenta com o suficiente para nao ser negligente ou com o
cumprimento dos minimos exigiveis; ela sO6 sera excelente quando perseguir os

maximos em relacao ao cuidado dos filhos.
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2. ETICA, MEDICINA E SURGIMENTO DA BIOETICA

Neste segundo capitulo, apresentamos a ética a partir da divisao aristotélica
dos diferentes tipos de saberes; a ética como saber especulativo e pratico ao
mesmo tempo; o conceito de deliberacdo segundo Aristoteles e sua vantagem
sobre o calculo de utilidade.

Segue a definicdo da Medicina enquanto ética, ciéncia e arte e da
denominada Medicina baseada em evidéncias; a relacdo entre ciéncia e ética, o
legado de Kant, a teoria da decisao racional; uma breve histéria da ética em que a
precisdo dos meios diagnosticos relativizam a qualidade da relagdo médico-paciente,
0s avangos e perspectivas da biologia molecular; a incapacidade da Medicina por si
sé de autocriticar-se, de solucionar problemas éticos e de determinar mudanga de
rota em sua atividade, a necessidade que a Medicina tem da filosofia, a influéncia do
dualismo cartesiano na Medicina, a possibilidade de sua redefinicdo; os cuidados
paliativos, a bioética e o0 movimento europeu do pedido de eutanasia como
movimentos humanizadores contracorrente ao dualismo cartesiano; o surgimento da
bioética e suas concepgdes filosoficas subjacentes; os pontos mais importantes do
primeiro capitulo direcionados para a bioética clinica, sua definicdo, um breve
historico da casuistica e os principios da bioética entendidos numa dimenséao

valorativa como maximas de atuagao prudencial.
21. ETICA

A palavra ética® tem como raiz etimoldgica grega ethos (com eta inicial),
costume, e ethos (com épsilon inicial), disposicbes morais. A palavra moral, de
etimologia latina, mores significa simultaneamente costumes e principios. Os gregos,
mais aficcionados as especulagdes, pensaram como fundamentar as agdes, enquanto

os cidadaos romanos julgaram as agdes e elaboram as leis.

®2 QUERE, F. La Etica y la Vida. Madrid: Acento Editorial, 1994, p. 4. VAZ, Henrique. C. L. Escritos de
Filosofia Il — Etica e Cultura. Sao Paulo: Loyola, 1988, p. 11-16.
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Com estas denominagdes referentes a acdo humana, duas instancias parecem
emergir em nossa mente num primeiro momento: a consciéncia dos sujeitos individuais,
com suas exigéncias ainda rudimentares; e o costume das sociedades com suas

prescricdes mais delimitadas e severas.

A ética se ocuparia da reflexdo tedrica, perguntando pelas fontes, valores,
liberdade e fins da ag&o e sua relagdo com a dignidade humana e as relagbées com o
proximo. A moral transformaria numa arte de viver as respostas provenientes da

reflexao e as aplicaria na Medicina, na economia, no direito, na politica e na ciéncia.

Para Aristoteles, a Etica € um saber pratico. Para ele, os saberes®® podem ser
tedricos, poiéticos e praticos. Os saberes tedricos (do grego theorein: ver, contemplar)
se ocupam com “aquilo que ndo pode ser de outra maneira”, isto €, descrevem as
causas objetivas dos acontecimentos e os fatos que ocorrem no mundo; mostram como
€ o mundo. Exemplos desses saberes descritivos sdao a Quimica, a Biologia, a
Astronomia, etc. O aquecimento do sol, a fotossintese das plantas, a corrosdo dos
acidos, a temperatura de congelamento da agua nao estdo sujeitos a mudanga de

acordo com a nossa vontade.

Os saberes poiéticos e praticos se detém sobre “aquilo que pode ser de outra
maneira”, quer dizer, que estdo sujeitos a mudanga segundo a nossa vontade. Os
saberes poiéticos (do grego poiein: fazer, fabricar, produzir) servem para guiar-nos na
elaboracgdo ou fabricagdo de algum trabalho, objeto util ou obra de arte. S&do exemplos
desses saberes normativos, que procuram estabelecer orientagdes, normas ou padrdes
sobre como se deve agir para poder se alcangar o objetivo ou resultado desejado, a
preparacdo de uma aula, o planejamento de uma viagem, o corte e costura de uma

camisa e a elaboragao de um texto literario.

8 CORTINA, Adela; MARTINEZ, Emilio. Etica. S&o Paulo: Loyola, 2005, p. 10-11.
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Os saberes praticos® (do grego praxis: atividade, tarefa, negdcio) também sao
normativos e pretendem orientar-nos sobre como conduzir nossas acdes de forma
adequada durante a vida para que ela seja boa e justa em seu conjunto. Constituem-se

como reflexao ética, normas morais, cédigos de conduta, etc

Aristoteles denominava filosofia prética o conjunto dos saberes praticos: a Etica,
para orientar segundo a prudéncia as tomadas de decisbes que levam a vida boa; a
Economia, para administrar os bens da casa e da cidade; e a Politica, para bem

governar a cidade.

A ética é um saber especulativo e pratico ao mesmo tempo porque nela jogam

dois niveis — principios universais e deontologicos e a deliberagdo para resolver
problemas particulares e praticos —, como vimos ao refletir sobre a fundamentagédo da
ética. A deliberacdo® (bouleusis) é o raciocinio imediatamente anterior & tomada de
decisdes praticas; € a reta razdo das coisas que podem fazer-se — recta ratio agibilium.

Neste nivel se ponderam as circunstancias e consequéncias para melhor chegarmos a

# No Didlogo de Platédo Eutifron, Socrates pergunta a Eutifron algo sobre a ética, mais propriamente,
sobre a impiedade. Por tratar-se de um saber pratico referente a “coisas que podem ser de outra
maneira”, Eutifron se equivoca na sua resposta: “Sécrates — ‘(...) Dime ahora, pues, por Zeus, lo que tu
sabes tan bien, como aseguras; esto es, qué consideras que es lo piedoso y lo impio en lo concerniente al
homicidio y a las demas cosas. Salvo que no sea lo mismo y en toda ocasion para ti lo que hace que la
accion piadosa y, o que la accién impia no aparezca siempre como lo contrario de toda la accién piadosa
y, en tal sentido, idéntica a si misma. Porque ¢ no aceptas la idea de que todo lo que se considera como
impio ha de serlo siempre asi y no de otro modo?’ Eutifron — ‘Por mi parte, lo acepto sin restricciones,
Sdcrates.” PLATON, Eutifron, 4b-5d. Aristételes ao referir-se ao homem prudente que delibera retamente
confirma que existe um momento pratico na ética como recta ratio agibilium (reta razao das coisas que
podem fazer-se), quer dizer, sobre aquelas que podem ser de outra maneira: “En cuanto a la prudencia,
podemos llegar a comprender su naturaleza, considerando a qué hombres llamamos prudentes. En
efecto, parece propio del hombre prudente el ser capaz de deliberar rectamente sobre lo que es bueno y
conveniente para si mismo, no en un sentido parcial, por ejemplo, para la salud, para la fuerza, sino para
vivir bien en general. Una senal de ello es el hecho de que, en un dominio particular, lamamos prudentes
a los que, para alcanzar algun bien, razonan adecuadamente, incluso en materias en las que no hay arte.
Asi, un hombre que delibera rectamente puede ser prudente en términos generales. Pero nadie delibera
sobre lo que no puede ser de otra manera, ni sobre lo que no es capaz de hacer. De suerte que si la
ciencia va acompafiada de demostraciéon, y no pude haber demostracién de cosas cuyos principios
pueden ser de otra manera (por que todas pueden ser de otra manera), ni tampoco es posible deliberar
sobre lo que es necesariamente, la prudencia no podra ser ni ciencia ni arte: ciencia, porque el objeto de
la accién puede variar; arte, porque el género de la accion es distinto de la produccion. Resta, pues, que
la prudencia es un modo de ser racional verdadero y practico, respecto de lo que es bueno y malo para el
hombre. Porque el fin de la produccién es distinto de ella, pero de la accién no puede serlo; pues una
accion bien hecha es ella misma el fin.” ARISTOTELES, Etica a Nicémaco VI 5, 1440a 23 -1140b 8.

% GRACIA, Diego. Fundamentos de Bioética. Madrid: Eudema, 1989, p. 404.

77



decisdo correta. A decisdo sera ainda mais correta se a ponderagao de todas as
circunstancias e consequéncias que envolvem o caso for feita por um maior numero de
pessoas do que por uma sé. Esta, assim, justificada a existéncia dos comités de
bioética, as sessdes clinicas e os corpos de jurados nos tribunais®. No dilema do
prisioneiro que analisaremos a seguir, perceberemos que a deliberacdo é mais

completa do que o caculo de utilidade.

DILEMA DO PRISIONEIRO: dois prisioneiros Fred e Ed sao criminosos. Nao ha
provas dos delitos graves cometidos. Sdo condenados por crimes menores. O promotor

quer obter a confissdo dos delitos graves de ambos separamente. O promotor propde:

“Se te confessas, ficas preso por um ano e o outro que nao confessa dez anos.”
e Se ambos nao cofessam, ficardo presos dois anos.
e Se ambos confessam, ficardo cinco anos cada um.

e Fred e Ed estdo incomunicaveis.

PERGUNTA: Que decisao tomarao Fred e Ed?

(ver quadro anexo na pagina seguinte a expressao grafica do dilema do
prisioneiro). Legenda do quadro anexo:

* Solugao subétima

*%* ~ s qn
Solucgao 6tima

CONFESSA NAO CONFESSA

% GRACIA, Diego. Fundamentacién y ensefianza de la bioética. Col. Etica y Vida, v. 1. Santa Fé de
Bogota: El Buho, 1998, p. 117.
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A légica da otimizagdo mostra que, dentro das condi¢des apresentadas, o melhor

€ que ambos se confessem. Mas o resultado é subdétimo.

CONCLUSAO:
e Na vida moral, nem tudo é calculo de utilidade.
e Se a vida moral fosse direcionada pelo calculo de utilidade, alcangariamos
resultados subotimos.
e Teoria da cooperacdo: se Fred e Ed cooperassem entre si, chegariam a
resultados melhores. Poderiamos entao dizer: “Cooperar parece ser ainda
mais util.” Neste dilema nao ha deliberacdo porque ndo ha colaboracéo.

Ha um engano. A deliberagao ¢é distinta do calculo de utilidade.

Agora, devemos colocar-nos diante de uma pergunta: onde se situa a deliberagao
na ética? Ela compde o segundo momento do método ontoldgico ou principialista. Este
meétodo tem dois momentos:

e Momento especulativo ou a ética como recta ratio (reta razdo). Veremos no
proximo capitulo este carater estritamente dedutivo e principialista estrito da ética
ao abordar como se comportam os principios na técnica do silogismo.

e Momento pratico ou a ética como recta ratio agibilium (reta razdo das coisas que
podem fazer-se). Aqui se encontra a deliberagdo na ética. Assim se refere

Avristoteles sobre ela:

¢, Deliberamos sobre todas las cosas y todo es objeto de deliberacién, o
sobre algunas cosas no es posible la deliberaciéon? Quiza deba llamarse
objeto de deliberacién no aquello sobre lo cual podria deliberar un necio o
un loco, sino aquello sobre lo que deliberaria un hombre de sano juicio. En
efecto, nadie delibera sobre lo eterno, por ejemplo, sobre le cosmos, o
sobre la diagonal y el lado, que son inconmensurables; ni sobre las cosas
que estan en movimiento, pero que ocurren siempre de la misma manera,
0 por necesidad, o por naturaleza o por cualquier otra causa, por ejemplo,
sobre los solsticios y salidas de los astros; ni sobre las cosas que ocurren

ya de una manera ya de otra, por ejemplo, sobre las sequias y las lluvias;
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ni sobre lo que sucede por azar, por ejemplo, sobre el hallazgo de un
tesoro. Tampoco deliberamos sobre todos los asuntos humanos, por
ejemplo, ningun lacedemonio delibera sobre como los escitas estaran
mejor gobernados, pues ninguna de estas cosas podrian ocurrir por
nuestra intervencion.

Deliberamos, entonces, sobre lo que esta en nuestro poder y es realizable,
y eso es lo que resta por mencionar. En efecto, se consideran como
causas la naturaleza, la necesidad y el azar, la inteligencia y todo lo que
depende del hombre. Y todos los hombres deliberan sobre lo que ellos
mismos pueden hacer. Sobre los conocimientos exactos y suficientes no
hay deliberacion, por ejemplo, sobre las letras (pues no vacilamos sobre
como hay que escribirlas); pero, en cambio, deliberamos sobre lo que se
hace por nuestra intervencion, aunque no siempre de la misma manera,
por ejemplo, sobre las cuestiones médicas o de negocios, y sobre la
navegacion mas que sobre la gimnasia, en la medida en que la primera es
menos precisa, y sobre el resto de la misma manera, pero sobre las artes

mas que sobre las ciencias, porque vacilamos mas sobre aquellas.?’

Referente a moral, € necessario definir os seguintes termos: conflito, problema
e dilema. Conflito é o choque entre dois elementos que convergem numa certa
situagao e resultam incompativeis entre si. Problema é escolher entre os distintos
cursos de acdo. Dilema é a eleicdo entre duas unicas possibilidades excludentes
entre si. Se deve escolher s6 uma necessariamente. Raramente existem dilemas.
Normalmente, existem problemas. Temos a tendéncia de transformar problemas em

dilemas.

Para chegarmos ao discurso moral, € conveniente diferenciar os diferentes

tipos de discurso:
a) O discurso apoditico ou demonstrativo tem como representante a matematica;
b) O discurso dialético ou provavel se refere ao complexo mundo das opinides.
Damos razdes que ndo esgotam o problema. Todo o raciocinio na Medicina &

dialético. Aqui se encontra o discurso moral. Ndo é um discurso apoditico. E

8 ARISTOTELES, Etica a Nicémaco Ill 3, 1112a 18 - 1112b 9.
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um discurso dialético, ja que os argumentos ndo sao mais que provaveis. As
decisdes morais nao sao certas, mas provaveis.

c) O discurso retérico ou persuasivo da énfase a importancia dos fatores nao
racionais no discurso como as emogoes, crengas, esperancgas e desejos.

d) O discurso eristico ou sofistico representa a perversao do discurso.

2.2. MEDICINA

Enquanto as outras ciéncias nasceram da vontade de saber, a Medicina®surge
diretamente da vontade de servir, ou mais precisamente, de assistir os que sofrem. O
cuidado dos outros € um composto de dupla natureza: o impeto da compaixao se
combina com o estudo objetivo do corpo. Os médicos Lee Goldman, Fred Plum e J.

Claude Bennett definem a Medicina e tecem algumas consideragdes importantes:

A Medicina ndo é uma ciéncia, mas uma profissdo que compreende tanto o
aprendizado da ciéncia meédica como atributos pessoais, humanistas e
profissionais. Apesar disso, a pratica da Medicina no Ocidente depende
totalmente da ciéncia e do método cientifico. Desde que Flexner publicou seu
famoso artigo sobre esse tema, em 1910, a educagdao médica nos EUA tem
tentado desenvolver uma base cientifica sdlida como parte integrante da
formacdo médica em todos os niveis: pré-médico, médico, residéncia e
educagao médica continua. A ciéncia biomédica é fundamental a compreensao
das doengas, ao estabelecimento de diagndsticos, a aplicagao de terapias novas

e a apreciacdo das complexidades e perspectivas das novas tecnologias.®

Ainda que a Medicina ndo seja uma ciéncia, podemos afirmar que ela é composta
por estes trés fatores: uma ciéncia, uma arte e um espirito. Uma ciéncia, isto €, um
saber fazer resultante do estudo objetivo do corpo e das patologias; uma arte, ou uma

destreza para relacionar-se, diagnosticar e tratar; e um espirito, quer dizer, um impulso

% QUERE, F. La FEtica... op. cit. (nota 82), p. 7.

% GOLDMAN, Lee; PLUM, Fred; BENNETT, J. C. A medicina como vocagdo e profissdo. In:
GOLDMAN, Lee et alii. Cecil Tratado de Medicina Interna. (trad. pela editora) Rio de Janeiro:
Guanabara Koogan, , v.1, 200121,p. 1.
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interior filantropico, caritativo, que mova a acgao. Inicialmente a Medicina pode ser
definida como a arte que tem por objeto prevenir ou conservar a saude e curar as

enfermidades humanas®.

A Medicina baseada em evidéncias® é o uso criterioso, explicito e consciente das
melhores evidéncias atuais na tomada de decisbGes relativas a assisténcia de cada
paciente. Essas evidéncias obtidas rigorosamente se contrapbéem a experiéncias nao-
controladas, que podem ser tendenciosas, submetendo os pacientes a riscos
desnecessarios. A Medicina de hoje € mais do que boa vontade, intuicdo e bom senso.
O delineamento e precisdo nas definicbes de doencas tém como base mais de um
século de refinamento e aprimoramento. As idades de ouro da Medicina acontecem

cada vez mais rapido: a descoberta dos antibiéticos ha sessenta anos; a compreensao

% QUERE, F. La Etica... op. cit. (nota 82), p. 8-18. “A pratica da Medicina combina ciéncia e arte. O papel
da ciéncia na Medicina é evidente. A tecnologia cientifica e o raciocinio dedutivo formam os alicerces
para a solucdo de muitos problemas clinicos; os progressos espetaculares em genética, bioquimica e
técnicas de imageamento possibilitaram o acesso aos componentes mais intimos da célula e aos
recantos mais remotos do corpo. Manobras terapéuticas altamente aperfeicoadas ocupam um espago
cada vez mais importante na pratica médica. Contudo, um bom médico ndo se faz apenas com aplicagéo
altamente sofisticada da tecnologia do laboratério e a utilizagdo dos recursos terapéuticos mais
modernos. O médico deve ser capaz de reconhecer os elementos fundamentais da anamnese complexa
e do exame fisico e extrair os resultados laboratoriais principais dentre os inUmeros impressos com
dados laboratoriais, para que possa tomar a decisdo de ‘tratar’ ou ‘observar’ um caso dificil. Decidir
quando um indicio clinico é relevante ou deve ser descartado como uma ‘pista falsa’ e avaliar, em
determinado caso, se um tratamento proposto acarreta riscos maiores do que a prépria doenga, séo
componentes essenciais ao processo de tomada de decisbes que o médico habilidoso precisa usar
varias vezes ao dia. Essa combinag¢édo de conhecimento médico, intuicdo e discernimento definem a arte
da Medicina, tdo necessaria a pratica médica quanto uma base cientifica sdélida. (...) Aparentemente,
seria banal enfatizar que os médicos devem abordar seus pacientes ndo como ‘casos’ ou ‘doengas’, mas
como individuos cujos problemas muitas vezes trascendem suas queixas fisicas. Muitos pacientes estéao
ansiosos e amedrontados. Os médicos devem transmitir confianga e traquilidade, em publico e em sua
maneira de proceder, mas sem ares de arrogancia. Uma atitude profissional combinada com cordialidade
e sinceridade podem ajudar muito a atenuar a ansiedade dos pacientes e estimula-los a revelar alguns
aspectos da sua anamnese que possam parecer embaracosos. (...) Na verdade, poderiamos redefinir
um ‘bom médico’ como aquele que usa o conjunto sempre crescente de evidéncias obtidas
rigorosamente (a ciéncia médica) de forma sensivel e compassiva (a arte médica).” BRAUNWALD,
Eugene et alli. A pratica da medicina. In: BRAUNWALD, Eugene et alii. Harrison Medicina Interna. Rio de
Janeiro: McGraw-Hill Interamericana do Brasil, 2002", p. 1-3. (grifo do autor)

" BRAUNWALD, Eugene et alli. A pratica da medicina. In: BRAUNWALD, Eugene et alii. Harrison
Medicina... op. cit. (nota 89), p. 3. O filésofo José Antonio Marina define evidéncia da seguinte forma: “La
evidencia, fundamento de nuestras certezas, de nuestra aceptacion de una teoria, es un fenémeno
noérgico (de ergon = fuerza, poder). Es una fuerza que se impone al pensamiento. (...) La evidencia es
un modo de presentarse a la conciencia un objeto, una proposicién, un razonamiento, un valor, que
obliga al sujeto a aceptarlo como objetivo, real, verdadero. Es pues la fuerza impositiva del contenido de
la experiencia o del contenido del pensamiento.” MARINA, José Antonio. Dictamen sobre Dios.
Barcelona: Anagrama, 20012, p. 118 e 239. (grifo do autor)
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da imunologia em termos moleculares nos ultimos trinta anos e mais recentemente a
genética enquanto conhecimento em nivel molecular e poder de manipular gens para a

obtencao de beneficios humanos imediatos.

No entanto, ter a disposicdo as melhores evidéncias cientificas em termos de
meios diagnosticos ainda nao € o suficiente para que assisténcia seja considerada ideal.
Sé&o o discernimento ou prudéncia e a analise das consequéncias enquanto atributos do
meédico o que tornam relevante a evidéncia cientifica que ele tem em mé&os. Vejamos a
critica que o médico e bioeticista Francesc Abel faz a Medicina baseada em evidéncias

e, por extensao, ao uso inadequado do consentimento informado:

Unos y otros han podido constatar que la medicina basada en la evidencia y el
consentimiento informado no son ni férmulas ni panaceas para resolver los
problemas que se nos presentan en la clinica. Ni la medicina basada en la
evidencia es evidente ni su aplicacién nos dispensa del analisis ético evitando caer
en la tentacion de otorgar a la estadistica valor normativo en lugar de ser
instrumento valido para orientarnos mejor en el ambito de la medicina cientifica. A
su vez el llamado consentimiento informado esta radicalmente falseado cuando se
orienta a la obtencion de un documento defensivo para el médico, o bien, cuando
la comunicacion con el paciente ha tenido en cuenta mas la enfermedad que al

propio paciente.”

A reflexdo ética na Medicina ndo surge unicamente de um conjunto de principios
morais previamente assumidos para depois serem aplicados nas situagdes reais, senao
que devem ser articulados em torno de uns dados faticos para objetiva avaliagdo. Para
isso € necessario conhecer os fatos — a ciéncia. Vamos refletir sobre a relagdo entre

ciéncia e ética para, logo ap6s, discorrermos brevemente pela histéria da Medicina.

2.2.1. Ciéncia e Etica

%2 INSTITUT BORJA DE BIOETICA. Ensayos de bioética. Barcelona: Editorial Mapfre, 2000, p. VIII-IX.

84



Uma nova época na histéria da filosofia, a epistemoldgica®®, comega com o
método da Critica da razdo pura e se ocupara da seguinte questdo: quais sédo as
condi¢cbes de possibilidade do conhecimento cientifico? O método dogmatico préprio
dos filésofos antigos defendia que a consisténcia do pensar filoséfico se encontrava no
conhecimento dos primeiros principios. Pautava-se pela classica l6gica deontologica ou
principialista. Kant rompe com esta concepg¢ao, ao afirmar que a mente é incapaz de
conhecer as coisas tal como elas sdo em si mesmas. Ele considera a filosofia critica
uma luta contra o desvio dogmatico. Ele diferencia canon de disciplina: o primeiro é o
conjunto de principios a priori que regem as faculdades cognoscitivas; a segunda € a

atividade da razao pura ou especulativa que evita os erros e desvios.

A atividade da razéo é sistematizar. O conhecimento metddico € sempre um
conhecimento sistematico. O meétodo seria, entdo, a construgdo de um saber
sistematico conforme as idéias reguladoras da razao. Idéia para Kant é a intelecgao de
algo por puros conceitos sem recorrer a intuicdo sensivel; seria como um sistema de
referéncia ultimo de todos os nossos conceitos. A razdo se ocuparia das idéias e o
entendimento dos conceitos. A fungdo do método seria construir a ciéncia da forma
critica proposta por Kant na Critica da Razdo Pura. E preciso termos presente
anteriormente o comportamento da racionalidade cientifica e a origem da ciéncia

moderna com seu método préprio.

A racionalidade cientifica® primeiramente elabora uma hipdtese, um esboco

cientifico, contrasta-a experimentalmente para, entao, considera-la uma tese. O método

% GRACIA, Diego. Fundamentos... op. cit. (nota 85), p. 422-427.

% GRACIA, Diego. Introduccion a la Bioética. Bogota: El Buho: 1991, p. 146. Hans-Georg Gadamer
analisa a situagéo da filosofia apés o advento da ciéncia moderna: “Pois a Epoca Moderna — no
obstante as discutidas derivacdes e datas — se define inequivocamente pelo fato de que nela aparece um
novo conceito de ciéncia e de método, primeiramente desenvolvido por Galileu, em ambito parcial, e
fundamentado filosoficamente por Descartes. Desde entdo, isto €, desde o século XVII, o que, na
atualidade, chamamos de filosofia se encontra numa situacdo diferente. Diante das ciéncias se vé
necessitada de legitimagéo, coisa que antes nunca lhe sucedeu; durante dois séculos até a morte de
Hegel e Schelling, foi-se elaborando, reflexivamente em um processo de autodefesa frente as ciéncias.
As construcdes sistematicas dos Ultimos dois séculos constituem uma densa série de esforgos tendentes
a reconciliar a heranga da metafisica com o espirito da ciéncia moderna. Mais tarde com o surgimento da
época positiva, tal como é designada desde Comte, a cientificidade da filosofia foi somente uma
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cientifico consiste numa continua verificacdo empirica de novas hipéteses para o
progresso da ciéncia. A experiéncia que visa a confirmar ou a rechacar a hipétese de
trabalho se chama experimento. O método cientifico & indutivo e esta na origem da

ciéncia moderna.

A origem da ciéncia moderna traz consigo um meétodo denominado indutivismo
newtoniano ou classico, que tem carater empirico e justificacionista. Seus passos sao
0s seguintes:

e Estabelecer uma base empirica formada por proposicbes fatuais que sao
expressao de fatos confirmados pela experiéncia como verdadeiros;

e Considerar que o entendimento humano €& capaz de provar as proposi¢cdes
fatuais da base empirica e estabelecer mediante tais provas através da indugcao

enunciados universais e teorias.

Kant conheceu, aceitou e criticou este método. Ao critica-lo em sua base formal,
aprofundou-o ainda mais. Sua critica consiste em que o entendimento ndo é capaz de
conhecer o em si da coisa; percebe-a como fenémeno, como objeto e nao como
realidade. Os chamados fatos puros nada mais sao do que uma sintese de intuicdes e
conceitos. Sera cada vez mais posta em duvida a capacidade do entendimento
humano para afirmar com certeza a verdade dos fatos. Esse processo levara a teoria

da falsificabilidade de Karl Popper, vista no capitulo anterior.

O que chamamos de fato ndo é um factum sendo um fieri, uma construgdo. Com
isso, os dois postulados da metodologia indutivista classica apresentados acima
perdem sustentacdo: ndo existem fatos empiricos solidos que possam ser descritos
através de proposicdes fatuais e, portanto, nem podemos mediante a indugao formular

teorias sobre o funcionamento da realidade.

preocupagao académica com que se procurava salva-la em terra firme, das tormentas de corrupgdes de
mundo antagénicas, para cair, finalmente, no marasmo do historicismo ou na praia da superficialidade da
teoria do conhecimento, ou ainda, para mover-se, de um lado a outro, no largo cerrado da légica.”
GADAMER, Hans-Georg. A razdo na época da ciéncia. (trad. Angela Dias) Rio de Janeiro: Ed. Tempo
Brasileiro, 1983, p. 13. (grifo nosso)

86



A filosofia da ciéncia posterior a Kant tentou ampliar o caminho aberto por ele.
Este foi o objetivo do positivismo e depois do neokantismo. Os neopositivistas
I6gicos tentaram aplicar as categorias proprias da matematica e da légica ao método
de funcionamento do entendimento e da razdo, para, entdo, definir ou demarcar o

que é cientifico do que ndo o é.

A filésofa kantiana Adela Cortina, analisando a moderna filosofia da ciéncia,
afirma que este processo levou a considerar o sujeito transcendental como algo
desnecessario e obsoleto porque a logica transcendental kantiana foi substituida

pela sintaxe légica e semantica das linguagens cientificas®.

Isso determinou uma repercussdo crucial para a ética: se a ética € um
conhecimento estrito e rigoroso deve ser submetida, como critério de validade
epistemolodgica, aos meétodos préprios da ciéncia. Aqui se inserem a teoria moral de
John Rawls®® e a teoria da deciséo racional. Estes ndo sdo métodos primordialmente
éticos, senéo logicos e matematicos. A teoria da decisdo racional considera racional

»n97

a decisdao que corresponde ao principio da “maximizacdo das consequéncias™".

Corresponde, portanto, a uma légica teleolégica e consequencialista.

A teoria da decisdo racional quantifica as preferéncias ou valoragdes
pessoais e traga estratégias para que ela possa decidir racionalmente segundo
critérios também pessoais. O problema esta no ponto de partida: a preferéncia sobre
o que € o melhor sempre é decidida subjetivamente. Depende dos critérios e da
situagdo da pessoa e podem se alterar no futuro. No entanto ajudam enquanto
propdem um método estatistico de tomada de decisbes que maximize as

expectativas de valores ou de utilidades do sujeito que tomara a decisao.

% CORTINA, Adela. Razén comunicativa y responsabilidad solidaria. Salamanca: Sigueme, 1985, p.71
Apud GRACIA, Diego. Fundamentos... op. cit. (nota 85), p. 425.

% g concepto de racionalidad tiene que ser interpretado, en lo posible, en el sentido estrictamente
tradicional de la teoria econdmica, segun el cual se emplean los medios mas efectivos para los fines
dados.” RAWLS, J. Teoria de la Justicia. Madrid: F.C.E. 1979, p. 70. Apud GRACIA, Diego.
Fundamentos... op. cit. (nota 85), p. 428.

 Idem, ibidem, p. 429.

87



E possivel desenvolver-se uma légica da decisdo racional do mesmo modo
que se desenvolveu uma légica classica do pensamento racional. No entanto é
importante considerar que a racionalidade cientifica convém ser aplicada
primariamente as proposicées descritivas proprias dos sistemas de pensamento e

nao as prescritivas correspondentes aos sistemas de agao.

A ciéncia e a ética tém objetivos muito diferentes, evidentes a partir de uma
analise de suas diferentes linguagens. As proposic¢des cientificas costumam utilizar o
verbo ser. Por exemplo: “A asma brénquica € uma enfermidade composta de
dispnéia, broncoespasmo, hipersecrecdo e tosse.” As proposicdes morais usam
preferencialmente o verbo dever. Por exemplo: “O homem bom deve cumprir as
promessas feitas”. As metas da ciéncia sao tedricas e descritivas e da ética séo
prescritivas e praticas. Vejamos a dimensao histérica da Medicina, enquanto ramo do

saber composto de ciéncia, arte e ética.
2.2.2. Dimensao histérica da Medicina

Os gregos estabeleceram uma cumplicidade entre a natureza e a Medicina,
unindo, através da harmonia, a estrutura de uma e o desejo da outra. Eles concebiam
que a arte imitava a natureza. Caberia ao médico reforgar o poder regulador daquele
corpo debilitado do enfermo. Para os judeus, a natureza assumia um caracter
corruptivel, cabendo a realidade do pecado a explicagdo dos disturbios sofridos pela

carne.

Com a laicizagao das sociedades, o normal e o patoldgico passam a formar parte
constitutiva da matéria viva. A arte médica continua na mesma concepg¢ao subjacente:
ela esta para a natureza assim como o dever ser esta para o ser’, ou o ideal de

perfeicdo para a vulnerabilidade da realidade. A Medicina completaria com o amor a

% Vimos no capitulo anterior ao referir-nos sobre os juizos éticos que a correspondéncia entre a ordem do
ser, do pensar e do dever ser propria do mundo antigo e medieval pertence a concepgéo objetivista do
juizo ético. O principio de legalidade é a ordem que rege a natureza. Entende-se como “intrinsecamente
mau” tudo o que altera esta “lei natural”.
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vida e o espirito de luta as desordens decorrentes das vicissitudes naturais.

Restabeleceria a ordem natural perdida com o surgimento da enfermidade.

O médico de aldeia, com suas visitas domiciliares e total abnegacao, dispunha de
uma farmacopéia sumaria e recursos cirurgicos minimos, intervindo pouco na evolugao
da enfermidade. O médico, até o comego do século XX, mesmo gozando de alta
consideracdo, se convertia na testemunha consternada de agonias, podendo somente
acalmar as ansiedades e as ultimas dores dos enfermos. A maior parte das histérias
registradas da Medicina revela que, até a primeira metade do século XIX, os
diagnésticos e as terapias ndo se baseavam em fatos cientificos. O médico trabalhava
com um grau nulo ou minimo de certeza. No final do século XIX, vem a luz a idade de
ouro da microbiologia, em que Louis Pasteur (1822-1895) e Robert Koch (1843-1910)
desvendam as complexidades das doengas infecciosas: a definicdo dos
microrganismos, a maneira como eles causam as infecgdes e transmitem as doengas e
a compreensdo das diferentes respostas do hospedeiro. Este esforco estabeleceu
definitivamente o método cientifico como base para a compreensao do tratamento das
doengas. A Medicina passa a ter como caminho a exigéncia de precisdo e provas

experimentais — Uinico meio de aumentar a confianca do médico.*

As sulfamidas aparecem em 1936, e os antibidéticos dez anos mais tarde. As
enfermidades dos século XIX, como a sifilis, a tuberculose e a maior parte das doencgas
de origem infecciosa sdo curadas. Em cem anos, a mortalidade infantil se reduziu vinte
vezes em relagdo ao que era, e a expectativa de vida aumentou em quase trinta

anos'®.

Da ética das intengcdes do médico de aldeia com sua dedicagao estéril passa-se a
ética das realizacbes do médico que trabalha no hospital com suas medidas
diagndsticas e terapéuticas eficazes. O hospital com suas estruturas coletivas, suas

técnicas de investigacao, sua insuficéncia de pessoal, os contatos pessoais diminuidos

% GOLDMAN, Lee; PLUM, Fred; BENNETT, J. C. A medicina como vocagdo e profissdo. In:
GOLDMAN, Lee et alii. Cecil Tratado... op. cit. (nota 89), p. 1-2.
' QUERE, F. La Etica... op. cit. (nota 82), p. 16.
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e com os profissionais de saude apressados, pensando também em melhorar seus
projetos profissionais, faz com que o enfermo sinta uma angustia ainda maior em razao
de sua enfermidade. Solicitude, delicadeza e um tratamento personalizado parecem ser

um esfor¢go demasiado para profissionais de saude tado ocupados.

Até o inicio do século XX, uma pessoa procurava um médico somente quando
sentia uma dor ou algum sinal no seu corpo anunciava a presenga de uma enfermidade.

Os sinais e sintomas denunciavam para o paciente a presenga de alguma enfermidade.

A partir de entdo, a enfermidade ja ndo coincide mais com a consciéncia que o
paciente tem dela. Radiografias, medigdes da tensdo arterial, analises de sangue
passaram a ser exames de rotina. E o laboratério passou a identificar a enfermidade
antes da apresentagao dos sinais e sintomas pelo paciente, antes de ele ter consciéncia

de que era portador dela.

A nova Medicina paga o precgo de sua eficacia com a desconsideragédo do contato
humano. Hoje se presta atengdo a uma alteragao anatdémica ou um transtorno fisiolégico
que afeta o ser humano no segredo de seu organismo. Neste sentido, como diz George
Canguilhe, “pode haver enfermidade sem enfermo.”’’’ A Medicina passa, entdo, a ser
definida como a arte de prevenir, porque vé a enfermidade antes dos sinais e sintomas

apresentados pelo paciente, e de curar as suas enfermidades.

A politica do diagndstico precoce abre caminho para a investigagcéo e cada vez
mais instrumentos técnicos serao descobertos para descobrir no individuo uma série de
afeccdes ainda invisiveis. Uma Medicina ainda mais moderna surgiu do avango nesta
diregdo: os métodos de diagnostico pré-natal assinalam malformagdes quando o ser

humano se encontra no estagio embrionario ou fetal, ainda no utero materno.

""" CANGUILHE, G. Le normal et le Pathologique. Quadrige/PUF, 1984, p. 53. Apud QUERE, F. La
Etica... op. cit. (nota 82), p. 18.
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A biologia molecular vai ainda mais longe e num estagio ainda anterior e
microscopico; ela tem acesso aos arquivos mais intimos do corpo humano que s&o os
gens. Nos gens se identificam alteragbes que anunciam predisposi¢cdes de
determinados grupos de tecidos organicos ou possiveis enfermidades que o organismo
do individuo contraira dez, vinte ou até cinquienta anos mais tarde. Essa é a Medicina
preditiva. O espirito da Medicina se orienta para novas finalidades, pois cada vez mais

os esforgos estao dirigidos para prevenir para nao ter de curar.

A Medicina investigativa jA& ndo se contenta em descobrir novos caminhos
genéticos capazes de detectar mais uma enfermidade. O Projeto Genoma Humano'%,
concebido na década de 1980, € o mais qualificado exemplo para onde apontam as
novas ambi¢des. O infinito a explorar agora também esta na dimensao microscopica da

célula.

Os gens, responsaveis pela heranga genética, localizados no nucleo das células
sdao formados por uma cadeia de DNA que contém uma cadeia sucessiva dos
nucleotideos intercambiados adenina, guanina, citosina e timina. O DNA (acido
desoxiribonucléico) € composto por duas cadeias lineares, complementam-se e se
entrelacam para formar uma dupla hélice. Cada unidade de uma das cadeias se une
com a unidade de outra cadeia formando um par, chamado normalmente de par de
bases. O DNA humano é formado por 3 bilhdes de pares de bases. O gen, portanto, &
uma porcado do DNA que contém a informagao para se fabricar uma proteina requerida
pelo organismo. S6 a décima parte dos gens € ativa, quer dizer, participa do mecanismo
da heranga genética’®. Os 3 bilhdes de pares de bases do DNA humano estdo

dispostos em 23 cadeias condensadas diferentes chamadas cromossomas.

%2 Nos EUA, em 1989, é criado o Centro Nacional para Pesquisa do Genoma Humano com o

investimento de US$ 53 bilhdes e meta de sequienciar o DNA humano até 2005. Em 1990, inicia
oficialmente o Projeto Genoma Humano internacional, com participagdo de pesquisadores americanos e
europeus. Em 1998, o geneticista Craig Venter funda a empresa privada Celera Genomics Corporation
com a intencdo de decodificar todo o genoma humano. Em 6 de abril de 2000, Craig Venter anuncia ter
concluido o sequenciamento do genoma humano. Projeto Genoma Humano, In:
http://www.pgh.hpg.ig.com.br/http://www.pgh.hpg.ig.com.br/, disponivel em 20/08/2000.

" QUERE, F. La Etica...op. cit. (nota 82), p. 18.
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Que novas perspectivas sobre os seres humanos trara o sequenciamento dos 3
bilhdes de pares de bases do genoma humano? Este projeto cientifico suscitou as mais
diversas opinides entre os pesquisadores: uns pretendiam mapear, sequenciar e
analisar funcionalmente o genoma humano com o objetivo de melhorar a saude humana
apesar dos gastos econémicos muito elevados e a necessidade de dez ou vinte anos de
trabalho dividido entre institutos cientificos das nag¢des industrializadas; outros
acreditavam que o projeto era irrealizavel; outros ainda preconizavam restringir o projeto
somente para a identificacdo da fungdo dos gens responsaveis pelas enfermidades. A
concepgao do projeto apresentada pelo primeiro grupo venceu e atualmente sua
realizacdo envolve uma colaboracdo internacional entre Estados Unidos, Japao,

Australia e paises da Europa com mais de 5000 cientistas em 250 laboratorios.

No entanto, a Medicina mostra ainda que seu espirito filantropico é capaz de se
sobrepor as suas dimensdes artistica e cientifica. Uma vez reconhecida, a enfermidade
nem sempre € curavel. Impotente para curar a Medicina pode ainda atuar a favor do
enfermo como cuidados paliativos. Trata-se, agora, de paliar ou de aliviar o paciente
dentro do quadro de enfermidade em que se encontra. Paliar, segundo a etimologia,
significa cobrir com um manto. O termo paliativo cobre, efetivamente, trés categorias de
cuidados médicos: Aplicado a pacientes terminais, apela aos sentimentos humanos, em
combinagdo com os analgésicos; aplicado a invalidez e defeitos fisicos, recorre a
habilidade dos engenheiros; aplicado as procriagdes artificiais e aos deficientes fisicos

ou mentais, serve-se do laboratério e de aparelhos.

Consideram-se marcos na evolugéo historica da Medicina os avangos no
tratamento das doencas infecciosas, a regulagdo da pressao arterial, a imunologia
basica, a genética fundamental e a regulagdo metabdlica pelos horménios. Doengas
ainda complexas pelas quais ndo temos respostas terapéuticas definitivas como cancer,
doenca de Alzheimer, muitas doengas auto-imunes e a maioria das doengas
psiquiatricas tém na biologia molecular um caminho aberto para a investigagdo e
descoberta de solugdbes mais eficazes. Podemos concluir, referindo-nos a

predominancia que a dimensao tecnoldgica passa a assumir na Medicina, que o “ser

92



humano passa a depender do comando técnico dos investigadores cuja agao ja nao €

necessariamente guiada pela vontade de curar.”'%

2.2.3. Aplicacao tecnolégica médica e questionamento ético na Medicina

A nova tecnologia aplicada a Medicina faz com que comecem a surgir serias

195 colocando-nos

duvidas sobre o que resulta ser um beneficio real para o paciente
diante da questdo: tudo o que é tecnicamente possivel é eticamente correto? Ou, em
outras palavras: uma vez que a ciéncia opera descobertas novas a partir do desejo de
aumentar o bem-estar da pessoa e da sociedade humana, porque uma nova criagao

cientifica nao seria eticamente correta?

" QUERE, F. La Etica...op. cit. (nota 82), p. 24. Hans-Georg Gadamer analisa a forma de civilizagéo
moderna em que vivemos e faz referéncia as repercussdes do predominio da técnica na vida humana:
“Se é possivel aprender e calcular relagdes abstratas entre condi¢des iniciais e efeitos finais, de maneira
tal, que a colocacao de novas condi¢des iniciais tenha um efeito previsivel, entdo, efetivamente, através
da ciéncia, assim entendida, chega a hora da técnica. A antiga vinculagdo do fato artificialmente,
artesanalmente, seguindo modelos dados pela natureza, se transforma num ideal de construgdo, no
ideal de uma natureza realizada artificialmente, de acordo com a idéia. Isto € o que, em ultima instancia,
provocou a forma de civilizagdo moderna em que vivemos. O ideal de construcao, que se encontrava ja
no conceito de ciéncia, da mecanica, se converteu hum monstruoso prolongamento do brago humano,
que é o que possibilitou as nossas maquinas, nossa reelaboragdo da natureza e nosso langamento no
espago. A coeréncia imanente deste contexto de construgdo metddica e de fabricagédo técnica influi de
uma dupla maneira: 1) A técnica esta da mesma forma que o antigo artesanato, referida a um projeto
prévio. A vida econOmica autéctone do mundo medieval ou de outras culturas superiores da
humanidade, impunha sempre ao esforgo técnico a autoridade do consumidor. Obviamente isto foi
decisivo para a forma de trabalho da Antiguidade. Em troca, vemos, com nossos préprios olhos, como
em nossa civilizagdo, progressivamente técnica, cada vez mais o artificial vai se erguendo ao nosso
redor como nova oferta, como um produto que desperta o consumo e novas necessidades. 2) O que
necessariamente se difunde através deste mundo é uma perda de flexibilidade no trato com o mundo.
Quem utiliza a técnica — e quem de nds ndo o faz? — se familiariza com seu funcionamento e, com ele,
através de uma renuncia primaria de liberdade, no que diz respeito ao proprio poder-atuar, chega ao
gozo destas surpreendentes comodidades e alcances que a técnica moderna nos facilita. Com isso se
obscuressem duas coisas: Para quem se trabalha aqui? Até que ponto os rendimentos da técnica estdo
a servigo da vida? A partir dai, delineia-se de uma nova maneira o problema que toda civilizagdo tem
enfrentado, isto é, o problema da razao social. A tecnificagdo da natureza e do mundo natural, em torno,
se encontra sob o titulo de racionalizagdo, desencantamento, desmitologizagédo, eliminagdo de
correspondéncias antropoldgicas apressadas. Finalmente, a rentabilidade econémica, um novo motor de
uma transformacdo incessante em nossa civilizagdo — e isto caracteriza a maturidade, ou, caso se
queira, a crise de nossa civilizagdo — se converte em um poder social, cada vez mais forte. S6 o século
XX é determinado através da técnica de uma maneira nova, na medida em que lentamente se processa
a passagem do poder técnico do dominio das forgas naturais para a vida social. GADAMER, Hans-
Georg. A razdo... op. cit. (nota 94), p. 42-43. (grifo nosso)

% GRACIA, Diego. Fundamentacioén y ensefianza... op. cit. (nota 86), p. 15.
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Citemos, como exemplo, uma conquista cientifica no campo da Medicina surgida
partir da segunda metade do século XX: os meios anticoncepcionaisme, hoje quase
infaliveis, proporcionaram a mulher o governo de sua propria fecundidade, depositando

no passado a surpresa da gravidez de um filho ndo desejado.

Queremos demonstrar que o uso da pilula anticoncepcional, junto com o
beneficio da separagcédo da vida sexual e da vida reprodutiva da mulher, determinaram
também um aumento da esterilidade feminina e a consequente necessidade da
recuperacgao da fertilidade da mulher mediante os meios de fecundacéo in vitro, abrindo
um vacuo ético que a ciéncia e tecnologia sdo incapazes de resolver através de seu
desenvolvimento cada vez mais sofisticado. A ciéncia, mediante a descoberta de meios
tecnologicos mais aperfeicoados, ndo consegue resolver problemas surgidos a partir
dela propria ou substituir decisbes morais que devem ser tomadas somente apds o

exercicio da racionalidade ética.

A esterilidade feminina ocasionada por uma obstrucdo das trompas de Falépio,
uma deficiéncia ovular, uma menopausa precoce, uma anomalia genética ou a simples
resisténcia ao tratamento clinico pode levar, como ultimo recurso, a inseminagao in
vitro'””. Esse método de reproducéo assistida, conhecido como FIVETE (fecundagao in
vitro e transferéncia de embrido) consiste na implantagcao de zigotos no utero, uma vez
que a introdugdo de um unico zigoto tem pouquisimas probabilidades de levar a

concepcgao de um filho.

Meios tecnoldgicos proporcionam a unido dos gametas que ndo podem unir-se
naturalmente devido a infertilidade. Para que isso ocorra, € preciso primeiramente
estimular hormonalmente a produgdo ovarica. Varios foliculos crescem

simultaneamente no ovario, provocando logo em seguida a ovulagdo. A obtengéo

'% QUERE, F. La Etica... op. cit. (nota 82), p. 26-31, 63-66.

7 Em julho de 1978 nascia Louise Brown, primeiro ser humano concebido num laboratério e ndo no
aparelho reprodutor de sua mae, como conquista cientifica dos médicos R. G. Edwards e P. C. Steptoe.
GAFO, Javier. Hacia un mundo feliz? Problemas éticos de las nuevas técnicas reproductoras humanas.
Madrid: Sociedad de Educacién Atenas, 1987, p. 12-14.
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destes ovulos pode-se dar, numa intervengdo cirurgica mediante anestesia geral, ou
com uma guia ecografica por via transvaginal sem anestesia ou com anestesia local. E
necessario coletar varios o6vulos, pois € escassa a probabilidade de provocar uma
gravidez extraindo um sé 6vulo. Soma-se a isso a dificuldade de a Medicina ainda nao

saber como congelar 6vulos para fecunda-los somente quando houver necessidade.

Cada o6vulo recolhido é colocado em contato com um espermatozoide em
provetas que contém liquidos nutritivos e misturas gasosas convenientes. Uma vez que
se produza a fecundagdo, o zigoto em dois dias se dividira em quatro células. Estes
embribes em estagio inicial sdo entao tranferidos ao utero em numero de trés, segundo
recomendacado médica atual, para evitar a gravidez multipla de excessivos embrides
que poderiam nascer prematuros com as graves sequelas correspondentes. Os

nascimentos de gémeos s&o frequentes.

No entanto os embrides que sobraram, quer dizer, concebidos artificialmente e
nao implantandos no utero sao acondicionados em nitrogénio liquido a temperatura de
196 °C abaixo de zero. Poderiam ser utilizados para uma nova tentativa de implantacao

no utero materno, caso nao se obtivesse a gravidez desejada.

A técnica de reproducéo assistida FIVETE tem menos resutados positivos que a
técnica de transferéncia de gametas conhecida como GIFT (gamete intrafalopian
transfer). Esta se aplica quando uma das trompas de Falépio da mulher se mantém
intacta e consiste em obter os gametas feminino e masculino e conduzi-los mediante um
catéter, que se controlaria mediante ecografia, ao tergo proximal da trompa em que
naturalmente ocorreria a fusao entre eles. Esta técnica requer anestesia geral e alcanga

0 &xito uma vez em cada quatro tentativas'®.

1% A probabilidade natural de um évulo ser fecundado por algum dos espermatozoides é de 20 a 30%.
Alguns centros de reprodugao asistida publicam, movidos por competicdo e publicidade, indices de éxito
exagerados que nao correspondem com a realidade. A Inglaterra, pioneira nestas técnicas, apresenta
como média nacional o indice de 10,5%. QUERE, F. La Etica...op. cit. (nota 82), p. 30 e nota 6.
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Seja qual for a deficiéncia que impega a concretizacdo de uma gravidez, a
vontade de engravidar se une a ciéncia que faz o possivel para concretizar a
reprodugdo com o0s meios tecnoldgicos disponiveis. Da tecnologia a servigo da
reproducdo humana em casos de infertilidade — a reproducéo assistida — pode-se advir
0s seguintes problemas:

e Submeter as mulheres inférteis a dupla agresséo cirurgica e hormonal,
alimentando expectativas de solugdo do problema quando esta tem mais
probabilidade de ndo ocorrer, pois, surpreendentemente, pode ocorrer que as
mulheres que aguardam na lista de espera tém, uma vez considerado o mesmo
numero delas, mais filhos do que aquelas que se submeteram ao tratamento'®;

e Repecussao sobre a vida moral da sociedade;

e Geragao de embrides supranumerarios.

Para elucidar a aplicagdo da tecnologia médica e suas consequéncias éticas,

abordaremos mais pormenorizadamente esses dois Ultimos problemas:

A pilula anticoncepcional determinou uma repercusséo sobre a vida moral da
sociedade. Ela alterou o comportamento sexual das jovens. O controle sobre a prépria
fertiidade aumentou a liberdade sexual nas relagbes humanas, elevando a
promiscuidade na juventude e a disseminagdo de doengas sexualmente transmissiveis.
O numero dessas infecgdes nao tratadas ou mal curadas é responsavel pela duplicagao
dos casos de esterilidade por obstrucdo das trompas de Falépio. Como a Medicina
ainda n&o sabe como desobstrui-las, milhares de mulheres jovens passaram a procurar,

a cada ano, o auxilio de técnicas de reproducéao assistida para poder ter um filho.

O problema se apresenta da seguinte forma: a ciéncia oferece meios de
reparagcao com baixo poder de resolugédo como, por exemplo, a FIVETE, para solucionar
um problema gerado pela pilula anticoncepcional. Podemos afirmar, portanto, que o uso
das técnicas de reproducao assistida é incrementado devido a incapacidade moral atual

de nossa sociedade de prevenir com eficacia as enfermidades de transmissao sexual

1% 1dem, Ibidem, p. 63.
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decorrentes da liberdade sexual conquistada, por outra conquista cientifica — a pilula

anticoncepcional.

Tentando afirmar o mesmo de forma mais esclarecedora: os beneficios e
maleficios da pilula anticoncepcional necessitam do discernimento ético ou do controle
moral proveniente da pessoa humana, quer dizer, a solugdo estda no seu
comportamento, ou melhor, no autogoverno de seu comportamento. O uso de outra
descoberta tecnolégica como a FIVETE é incapaz de substituir o comportamento ético
da mulher consequente a disponibilidade que agora ela tem do uso da pilula
anticoncepcional. Um problema de comportamento gerado pela descoberta de um meio
tecnoldgico ndo pode ser solucionado mediante outro meio tecnolégico. Este espaco é

da decisao ética e é insubstituivel.

O mesmo acontece com a industria de automdveis ao proporcionar aos seres
humanos o beneficio do deslocamento rapido. O mau uso do automoével deixara alguém
acidentado. Esta pessoa necessitara para recompor a saude do auxilio da industria da
Medicina reparadora com suas cirurgias plasticas, microcirurgia e préteses. Devido a
existéncia desses maleficios, vamos agora parar de produzir e utilizar automoveis? Nao.
Mas certamente ndo sera a Medicina reparadora ou qualquer descoberta tecnoldgica
ainda mais sofisticada a instancia humana indispensavel para o melhor uso que uma

pessoa pode fazer de seu automoével.

Dos dois exemplos anteriores podemos tirar duas conclusoes:

¢ Novas tecnologias tém repercussdes sobre os costumes;

¢ Nem a Medicina, nem as novas tecnologias poderao garantir, por si s6, que nao
fardo o mal ao fazer o bem;

¢ Algo deve complementar as novas tecnologias para que seu uso seja sempre

beneficioso e humanizador.

A incapacidade que a Medicina tem de congelar 6vulos, como vimos antes, a

obriga a fecunda-los para escolher os melhores trés para a implantacao intra-uterina.
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Como sao escolhidos os trés melhores entre uma dezena ou mais dos que foram
produzidos in vitro, estamos diante do problema dos embribes supranumerarios ou
sobrantes. Surge entdo a questdo ética: o que fazer com os embrides que sobraram?
Varias respostas poderiam ser consideradas. Destrui-los seria como realizar um aborto.
Doa-los para a ciéncia para a obtencéo e pesquisa de células tronco seria dispor deles
como material de laboratorio. Oferecé-los a outro casal seria expb-los a um trafico.
Devolvé-los a sua mae parece ser a melhor resposta desde que ela queira recebé-los
para novas gravidezes no futuro, levando em consideragdo que o tempo de
congelamento prolongado entre a concepg¢ao e a implantagao intra-uterina ndo é uma
variavel completamente segura quanto a auséncia de danos.”® A importancia da
deciséo ética referente ao melhor uso dos meios tecnologicos disponiveis ficou evidente
nos dois exemplos citados anteriormente. Neste ultimo, a decisao ética é bastante dificil,

adentrando-se no estatuto ontolégico do embrido humano.
2.2.4. A Medicina necessita da ajuda dos filésofos

Dos exemplos de aplicagdo tecnoldogica na Medicina acima citados podemos
concluir que a ciéncia fica sempre numa situacédo instavel a respeito das novas
questdes surgidas do beneficio proporcionado por um novo meio tecnoldgico. Ou
podemos, em outras palavras, afirmar, de forma paradoxal: os limites da ciéncia
trazem consigo uma infinidade de problemas. E continuamos, ndo completamente
seguros, diante da pergunta: tudo o que € tecnicamente possivel € eticamente

correto?'"

"% QUERE, F. La Etica... op. cit. (nota 82), p. 65. “El proceso de congelacion-descongelacion puede
afectar negativamente a los embriones, por ejemplo, produciendo cristales de hielo en el interior de
las células. Para ello es necesario un ritmo conveniente de congelacion descongelacion y la utilizacion
de un medio crioprotector que proteja el embrion de los cambios de temperatura.” GAFO, Javier.
Nuevas técnicas de reproduccion humana. Biomedicina, Etica y Derecho. Madrid: Universidad
Pontificia Comillas, 1986, p. 33 Apud GAFO, Javier. ;Hacia un mundo feliz?... op. cit. (nota 107), p.
35.

" “Un principio ético fundamental es que la ciencia no puede éticamente hacer todo lo que puede
técnicamente realizar. Es un principio ético fundamental para todo el progreso biomédico. Se debe
respetar la libertad de investigacion, se debe potenciar el impulso que esta presente en todo trabajo
de investigacion, pero esa libertad no puede violar determinados principios éticos. Estos principios no
son meras prescripciones formales casi ‘caidas del cielo’, sino que expresan la necesidad de respetar
a otros seres humanos y de no convertir a cualquier individuo en un medio, en un objeto al servicio de
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Diante de uma Medicina que cada vez se sente mais segura nos espagos
conquistados do infinitamente pequeno e do preditivom, temos diante de nods
perguntas fundamentais: Aonde vai nos levar esta busca insaciavel pelo
conhecimento? O exercicio da Medicina se insere em que visao de conjunto? Pode a
Medicina oferecer os critérios de sua validade? Quem nos dara os critérios de valor
para sopesar e avaliar os resultados obtidos pela Medicina? Que ramo do saber nos
assegura que os resultados da Medicina satisfazem as legitimas buscas humanas ou

delas se afastam?

la investigacion.” GAFO, Javier. Hacia un mundo feliz?... op. cit. (nota 106), p. 141. Hans-Georg
Gadamer afirma que a técnica é incapaz de autoavaliar-se, levando o ser humano a um processo de
alienagao; também afirma o papel insubstituivel da filosofia: “(...) a exigéncia de uma unidade
sistematica de nosso saber continua constituindo o dmbito legitimo da filosofia. Porém, precisamente,
a encomenda deste trabalho de ordenacéao sistematica a filosofia tropega, cada vez mais, com maior
desconfianca. E como se, atualmente, a humanidade estivesse disposta a aceitar sua propria
limitacdo e, apesar da particularidade insuperavel do saber da ciéncia, encontra satisfacdo em seu
progresso e no crescente dominio da natureza. Até aceita o fato de que, com o crescente dominio da
natureza, o crescente dominio do homem sobre o homem n&o s6 ndo diminui, como também, contra
todas as expectativas, € cada vez maior e chega ameacgar internamente a liberdade. Uma das
conseqléncias da técnica é o haver conduzido a uma tal manipulacdo da sociedade humana, da
opinido publica, das formas de vida de todos nés que, as vezes, se chega quase a perder o alento. A
metafisica e a religido parecem haver oferecido melhores pontos de apoio para as tarefas de
ordenagéo da sociedade humana que o poder acumulado pela ciéncia moderna. Porém as respostas
que pretendiam dar sdo para a humanidade atual, respostas a perguntas que, na realidade, nao
podem ser feitas e além do mais, ndo é necessario fazer.” (...) “a filosofia pode deixar-se conduzir com
a linguagem, quando em seu perguntar acerca do todo, mais além dos ambitos de objetos
cientificamente objetivaveis, pretender proporcionar uma diregéo; e assim o fez sempre, desde os
discursos orientadores de Sdécrates e a orientagao ‘dialética’ aos logoi, de que participaram, em igual
medida, Platdo e Aristételes em suas analises de pensamento.” GADAMER, Hans-Georg. A razéo...
op. cit. (nota 94), p. 10-12. (grifo nosso)

1z “Progredimos extraoridinariamente no caminho da genética, percebemos a imensa complexidade
desse processo que simplesmente qualificamos de ‘vida’ e precisamos pensar diante dos caminhos
abertos pela manipulagéo bioldgica do ser humano e suas repercussdes futuras. Esta é precisamente
a relevancia histérica e a transcendéncia da época atual.” GAFO, Javier. ;Hacia un mundo feliz?
op.cit. (nota 107), p. 25.

99



Num debate recente entre um filésofo e um tedlogo contemporaneos'', com o
objetivo de analisar a nova ordem politica e cultural do ocidente, apresentou-se com
clareza que a ciéncia como tal ndo pode gerar um ethos, quer dizer, uma nova
consciéncia ética ndo pode ser o produto resultante de debates cientificos. S&o
exemplos disso os seguintes produtos histéricos da razao cientifica que se encontram
num estagio de desenvolvimento altamente eficiente e sofisticado: a bomba atémica
que possibilita um poder destrutivo para aniquilar o homem e seu mundo; e a
genética humana que tornou o homem produto de si proprio ao capacita-lo na

fabricagado de outros homens em tubos de ensaio laboratoriais.

A partir da ética filosofica, enquanto articulagdo através da linguagem e da
cooperagao comunicativas no mundo em que vivemos, se abre um espaco unico de
argumentacdo e de critica. A razdo cientifica ndo consegue por si mesma tomar
distancia de sua obra, compreendé-la e, mediante corregdes necessarias, melhorar a
vida humana realmente vivida. Hans-Georg Gadamer apresenta esta insuficéncia da

ciéncia com as seguintes palavras:

A ciéncia pode talvez oferecer-nos a possibilidade de criar a vida em uma retorta
ou de prolongar ad libitum a vida do homem. Porém isto ndo modifica em nada

as fortes descontinuidades entre o material e o vivente ou entre a vida realmente

"3 HABERMAS, Jirgen; RATZINGER, Joseph. O cisma do século 21. In: “Folha de S&o Paulo”
(24/04/05), cad. Mais, p. 6, c. 3-5. Numa visdo de cunho antropolégico, uma reflexao teoldgica crista
relaciona a idéia de liberdade com as novas capacidades humanas provenientes da ciéncia:
“Entretanto, a idéia de libertagdo — se pudermos chamar de liberdade o denominador fundamental da
espiritualidade moderna e do nosso século — também se fundiu fortemente com a ideologia feminista.
A mulher é considerada o ser oprimido por exceléncia; por essa razao, a libertagdo da mulher é o
nucleo de toda atividade de libertacdo. Aqui se ultrapassou, por assim dizer, a teologia da libertagéo
politica com uma antropoldgica. Nao se pensa apenas na libertagdo dos vinculos proprios ao papel da
mulher, mas na libertagdo da condigdo biolégica do ser humano. Distingue-se entdo o fendmeno
bioldgico da sexualidade das suas expressdes historicas, as quais se chama género, mas a revolugcao
que se quer provocar contra toda a forma histérica da sexualidade conduz a uma revolugao que
também é contra as condigdes bioldgicas; ja ndo pode haver dados naturais; 0 Homem deve poder
moldar-se arbitrariamente, deve ser livre de todos os condicionalismos do seu ser; ele préprio se torna
0 que quer, e so desse modo é realmente ‘livre’ e esta libertado. Por tras disso encontramos uma
revolta do Homem contra os limites que o seu ser biologico envolve. Trata-se, por fim, de uma revolta
contra a prépria condicao de criatura. O Homem deve ser o criador de si mesmo — uma nova edi¢ao,
moderna, da velha tentativa de ser Deus, de ser como Deus.” RATZINGER, Joseph. O sal da terra— o
cristianismo e a Igreja catélica no limiar do terceiro milénio: um dialogo com Peter Seewald. (trad. Inés
Madeira de Andrade). Rio de Janeiro: Imago, 1997, p. 108.

100



vivida ou o ir-se muchecendo até a morte. A articulagéo, através da linguagem e
da cooperacdo comunicativa no mundo em que vivemos, ndo € uma mera
dimensao do convencional ou da condensacido de uma consciéncia talvez falsa;
reflete o que é e esta segura de sua legitimidade, no geral, precisamente
porque, no particular, pode aceitar a persuasdo, a contradicdo e a critica. A
decomponibilidade e a criatividade de todo ente que proporciona a ciéncia
moderna representa, diante disto, somente um campo particular da intervencao
e do controle, que apenas se encontra delimitado na medida em que a
resisténcia do ente contra a sua objetivagdo ndo pode ser superada.

Desta maneira, ndo se pode desconhecer que a ciéncia se vé sempre
confrontada com uma pretensdo de compreender frente a qual fracassa e tem

que fracassar."™

Daniel Callahan, filésofo, fundador do Hastings Center, percebeu a falta de
relevancia de suas explicagbes filoséficas no didlogo com os profissionais da
Medicina e da ciéncia quando elas nao tinham como ponto de partida os problemas
vividos por eles.”® Neste ponto, podemos afirmar a necessidade que a Medicina tem

da incursao dos fildsofos e, mais especificamente, da ética filosdfica.
2.2.5. Concepcao filoséfica subjacente ao exercicio da Medicina

Tentemos, apos refletir sobre a necessidade atual que Medicina tem da
incursao dos filésofos, situar qual a perspectiva filosofica subjacente que respaldava
0 agir médico contemporaneo anterior ao surgimento da bioética e, de certa forma,

também hoje.

O estudo objetivo do corpo assume preponderancia na Medicina a partir da
Idade Moderna. A atividade médica tal como a conhecemos hoje recebeu forte
influéncia do dualismo de Descartes (1596-1650). O dualismo cartesiano é a

perspectiva segundo a qual o pensamento e a matéria sdo substancias

" GADAMER, Hans-Georg. A razéo... op. cit. (nota 94), p. 18.
"5 ABEL i FABRE, F. Bioética: origenes, presente y futuro. Madrid: Ed. Mapfre, 2000, p. XV.
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independentes e incompativeis, isto €, a metafisica ocidental do século XVII reduziu o
homem a uma estrutura de dois segmentos — corpo e espirito — irredutiveis e

inconvertiveis entre si.

A razao cartesiana parte de uma concepcgao racionalista e toma a matematica
como modelo de raciocinios exatos e evidentes. O homem ao deduzir idéias claras,
distintas e ordenadas umas das outras encontraria a plena correspondéncia com a
ordem em que se acham dispostas as proprias coisas. Na segunda parte do Discurso
sobre o método, Descartes afirma que entre todos os que procuraram a verdade
cientifica s6 os matematicos conseguiram demonstrar alguma coisa, com razdes
certas e evidentes, podendo servir para que sua mente se habituasse ao exercicio

correto sem a interferéncia de falsas razées.'®

A idéia cartesiana da vida admite, portanto, que tudo pode ser medido,
compreendido e planejado. Descartes esclarece e desenvolve a idéia platbnica e
aristotélica de movimento, concebendo o mundo como mecanismo de relégio onde as
rodas dentadas, engrenagens e movimentos sao precisos. O primeiro movimento € a

causa dos movimentos seguintes e toda a causalidade € impulso:

Salvo raras excecdes, até 1927, todos os fisicos achavam que o mundo era um
enorme e preciso mecanismo de reldgio. Descartes, o grande filésofo, fisico e
fisiologista, descrevia 0 mecanismo como mecanico: toda causa era impulso. Foi
a primeira e mais clara teoria da causalidade. Mais tarde a partir de 1900, o
mundo era visto como um mecanismo de reldgio elétrico. Mas em ambos os
casos era visto como um mecanismo de reldgio idealmente preciso. Quer as
rodas dentadas se empurravam umas as outras, quer os eletroimés se atraiam
ou repeliam com enorme precisdo. Nao havia, neste mundo, lugar para as

decisdes humanas. A nossa sensagao de estarmos a agir, planejar ou entender

" DESCARTES, R. Discurso sobre o Método. S&o Paulo: Linografica, col. Biblioteca Classica, v. 2

(trad. Paulo M. de Oliveira), 1953°, p. 28.
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era ilusdria. Poucos filosofos, com a grande excegéo de Peirce, se atreveram a

contestar esta visdo determinista.’”’

Descartes compreende a realidade em trés ambitos diferentes: Deus ou
substancia infinita, os corpos ou substancia extensa e o eu ou substancia pensante.
Vamos provar, portanto, a existéncia dos dois primeiros &mbitos, uma vez que o eu é a
realidade primeira: “duvido, logo penso” e “penso, logo existo’. Se Descartes afirma
que a idéia de Deus, como ser infinito, € inata, temos, portanto, aberta a seguinte

dedugao''®:

a) A existéncia de Deus é demonstrada a partir da idéia de Deus. Tomemos o
argumento baseado na causalidade aplicada a idéia de Deus. Este argumento parte da
realidade objetiva das idéias, que pode ser formulada da seguinte forma: “a realidade
objetiva das idéias requer uma causa que respalde tal realidade em si mesma, néao so6
de um modo objetivo, mas de um modo formal ou eminente”. Quer dizer, a idéia como
realidade objetiva requer uma causa real proporcionada; logo, a idéia de um ser Infinito
requer uma causa Infinita. Portanto, foi causada em mim por um ser Infinito; logo, o ser

Infinito existe.

b) A existéncia do mundo é uma consequéncia necessaria da existéncia de
Deus. Eis a demonstracdo: sendo o Deus existente infinitamente bom e veraz, ele nao
pode permitir que eu viva equivocado ao crer que o mundo existe. Logo, 0 mundo

existe.

Para Descartes, a existéncia de Deus € a garantia de que as minhas idéias
corresponde um mundo entendido como uma realidade extramental. Embora Deus nédo
garanta que todas as minhas idéias tenham uma realidade extramental
correspondente. Deus garante somente a existéncia de um mundo constituido

exclusivamente pela extensdo e pelo movimento, as chamadas qualidades primarias.

" POPPER, Karl R. Um mundo de propensées. Lisboa: Ed. Fragmentos, 1991, p. 18-19.
" NAVARRO CORDON, Juan Manuel; CALVO MARTINEZ, Tomas. Histéria da Filosofia do
Renascimento a Idade Moderna. Rio de Janeiro: Edi¢gbes 70, vol. 2, 1983, p. 92-94.
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Descartes, Galileu e toda a ciéncia moderna descartam a possibilidade da existéncia
das qualidades secundarias, como as idéias das cores, dos sons, etc. A partir das
idéias de extensao e movimento, podem ser deduzidas, segundo Descartes, a Fisica e
as leis gerais do movimento. Esta € a fundamentagdo da concepgao cartesiana do

mundo segundo a qual ele corresponderia a um mecanismo de reldgio.

O conceito de substancia € um conceito fundamental para Descartes e todos
os fildsofos racionalistas. Para ele, substancia “é uma coisa que existe de tal modo
que nao necessita de nenhuma outra coisa para existir.” Considerada de forma
rigorosa esta definicdo s pode referir-se a substancia infinita, Deus, uma vez que
todos os outros seres sdo criados e conservados por Ele. Para Descartes, no
entanto, esta definicdo também serve para afirmar a independéncia mutua entre a
substancia pensante e a substancia extensa que nao necessitam uma da outra para
existir. Assim ele fundamenta a separagdo entre alma e corpo, quer dizer, o

pensamento e a extenséo, isto €, a alma e o corpo sao substancias distintas.

Portanto seu conceito de substéncia traz como novidade a independéncia da
alma e do corpo. A alma é autbnoma em relacdo a matéria. Descartes afirma na
quarta parte do Discurso sobre o método que, ao possuirmos uma idéia distinta em
relagdo ao nosso corpo enquanto uma coisa extensa e que nao pensa, € obvio que

somos distintos dele e podemos viver sem ele:

Depois, examinando atentamente o que eu era e verificando que podia fingir que
nao tinha corpo e nenhum mundo ou lugar havia em que me encontrasse, mas,
ao mesmo tempo, nao podendo fingir que n&o existia, bastando o fato de duvidar
da verdade das outras coisas para demonstrar, de modo bastante certo e
evidente, que eu existia, ao passo que bastaria deixar de pensar, mesmo
admitindo que tudo o que imaginasse fosse verdadeiro, para ndo haver
nenhuma razdo que me levasse a crer na minha existéncia, desprendi de tudo
iSSso que eu era uma substancia cuja esséncia ou natureza consiste
exclusivamente em pensar e que, para existir, ndo precisa de nenhum lugar nem

depende de nada material, de forma que eu, isto é, a alma, pela qual eu sou o
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que sou, é inteiramente distinta do corpo e até mais facil de reconhecer do que

este, e, mesmo que o corpo nao existisse, ela ndo deixaria de ser tudo o que
119

é.
E o ponto fundamental que relaciona a filosofia de Descartes com o exercicio
da Medicina é este: ele introduz a concepgao mecanicista e determinista em relacéo
ao mundo material da ciéncia classica aos corpos extensos biolégicos, organicos,

como o corpo humano, em cujo ambito ndo existe lugar para a liberdade:

De modo algum parecera isso estranho aos que, sabendo quantos autématos
diferentes ou maquinas movedigas pode produzir a industria dos homens
empregando apenas um numero de pegas reduzidissimo em comparagao com a
quantidade enorme de ossos, musculos, nervos, artérias, veias e todas as outras
partes de que se compde o corpo de cada animal, considerarem esse corpo
como uma maquina que, tendo sido feita pela mado de Deus, é
incomparavelmente mais bem arranjada e tem em si movimentos mais

admiraveis do que qualquer das que possam ser inventadas pelos homens.'®

A Medicina contemporanea segue no caudal da concepcéo filosdéfica
cartesiana e encontra-se atualmente instrumentada com técnicas de ultima geragao.
Ela concebe a exceléncia do ato médico com tal tecnicidade que fragmentou em
especialidades os conhecimentos relacionados com a saude. A tendéncia para o
futuro leva cada profissional a dominar um estrito campo do conhecimento da saude,
absolutizando o critério de objetividade no conhecimento fisiopatologico e tratamento

da enfermidade.

Uma vez concebida a separacao entre corpo e espirito, o corpo € fracionado
numa pluralidade de segmentos que melhor possam se adequar a eficacia do
diagnéstico técnico e tratamento fisico-quimico. Os procedimentos diagndsticos e

terapéuticos passaram a ser instrumentados. Nesse ponto da evolugdo da Medicina,

"9 DESCARTES, R. Discurso... op. cit. (nota 116), p. 43-44. (grifo nosso)
120 1dem, ibidem, p. 68. (grifo do autor)
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o homem tornou-se animal-maquina conforme a teoria cartesiana, correndo o risco
da enfermidade ser vista de forma reducionista a partir de critérios meramente

objetivos'?".

Um paciente em fase avancada de uma enfermidade, mais que qualquer
outro, corre o risco de ser objetificado: seu corpo ja néo recebe a higiene necessaria
devido a deterioracédo de seu estado fisico e lentiddo ou estagnacdo quanto a
perspectiva de cura. Apresenta-se num estado continuado de sofrimento fisico e na
dependéncia propria da patologia grave. Ele € um ser misantropo, reduzido ao nao-
senso do padecimento; € um homem irrecuperavel, que se tornou mudo porque o

sistema cartesiano-matematico ndo prevé o fracasso nem a compaixao.

Ainda que a filosofia de Descartes tenha dado a Medicina o respaldo da
precisdo diagnédstica e terapéutica resultantes do método cientifico e também
mecanicizado, de certa forma, a relacdo médico-paciente, o fildsofo da ciéncia Karl

Popper, ja no final de sua vida, se refere a ciéncia e Medicina dessa forma:

E quero acrescentar a esta minha confissdo a minha convicgao de que com a
musica e a arte, a ciéncia € o maior, o mais belo e o mais instrutivo
empreendimento do espirito humano. Abomino a atual moda intelectual que
tenta denegrir a ciéncia, e admiro grandemente os resultados maravilhosos
obtidos atualmente por bidlogos e bioquimicos e que, através da Medicina, tém

sido Uteis a muitos pacientes em todo este nosso mundo maravilhoso.'?

Cabe aqui a possibilidade de uma redefinicdo da Medicina. Estamos diante de

duas constatagdes que favorecem uma nova reflexao:

¢ Nao podemos reduzir o homem a uma doencga;

2! Sobre a representagdo individual e coletiva do corpo humano a partir de uma concepgéo

mecanicista, ver LEFEVRE, Fernando. Mitologia Sanitaria — satide, doenga, midia e linguagem. S&o
Paulo: EDUSP, 1999, p. 75-81, 88-91.
'22 POPPER, Karl R. Um mundo... op. cit. (nota 117), p. 17.
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¢ No encontro humano, diante do enfermo que ainda respira, sempre ha uma

porta aberta para a esperanca.

Que esperanca? A esperanca do profissional, entendido a partir de uma
concepgao nao cartesiana da Medicina, ndo €, por exemplo, o desejo de curar um
paciente com cancer em fase avangada. A esperanca dele € uma confianca realista
de promover um campo de dialogo com o enfermo no qual a palavra pronunciada e
acolhida responde ao seu apelo. A esperanga € o verdadeiro sentido da vida que
emerge do dialogo proporcionado pelo espaco aberto pela condicédo real de

sofrimento vivida pelo enfermo.

Diante dessa esperanga que n&o se encontra e nem se coaduna com O
espaco redutor e quase ausente da pessoa humana do enfermo na concepcgéao
cartesiana da Medicina contemporanea, torna-se necessario redefini-la. A
solidariedade e criatividade do profissional de saude € o motor gerador da autonomia
do enfermo. Cabe a este profissional utilizar os meios da escuta e palavra para
formar com o enfermo uma relagao social autbnoma que vencga a heteronomia, quer
dizer, auxilia-lo a aliviar pela pronuncia da palavra seu sofrimento moral e a
reconquistar o campo do convivio como interlocutor pleno e criativo. A Medicina se
revela, assim, como a arte de cultivar a autonomia dos homens a medida que cuida

dos seus corpos'?.

Malherbe se refere a trés mudangas no desenvolvimento da nova Medicina
em curso: o profissional de saude nao-todo-poderoso precisa mudar seus habitos
tornando-se uma pessoa que escuta; a necessidade de serem criadas palavras da
técnica que integrem no seu conjunto os procedimentos numa dialogicidade; e o

trabalho em equipe interdisciplinar.

A Medicina ndo é a arte de lutar a qualquer preco contra o sofrimento e a
morte. E a arte de apropriar as ciéncias e as técnicas biomédicas para

123
10.

MALHERBE, J-F. Pour une éthique de la médicine. Paris: Larousse, col. Essais en liberté, 1987, p.
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estimular e despertar a autonomia adormecida nos pacientes. A arte de cuidar
destes semelhantes, a arte de lhes auxiliar a viver plenamente, de ajudar que
a mulher possa parir malgrado as inevitaveis dores do parto. A filosofia divide

com a Medicina a verdade de que ninguém morre antes de nascer.'®

2.2.6. Movimentos opostos ao dualismo cartesiano na Medicina

Em meio a tantos progressos e conquistas cada vez mais acelerados e
fantasticos da Medicina, algo acontece nessa linearidade ininterrupta e quase
deterministica. Um “parar para pensar”, buscando os frutos do frescor e vigor do 6cio
filosofico, reavalia o caminho feito e pbée em marcha movimentos opostos ao
dualismo cartesiano desumanizador — o0 movimento europeu para o pedido de

eutanasia mais recentemente, os cuidados paliativos e a bioética.

O dualismo cartesiano como concepg¢ao de fundo do exercicio da Medicina
deixou-nos diante da seguinte pergunta antropoldgica: Pode-se afirmar que a pessoa
humana possui uma dignidade inalienavel diante da finitude de sua condicdo de
enfermo que, de forma inevitavel, estd num sofrimento continuo ou progressivo e se

aproxima da morte?

A idéia de que o homem tem o direito de morrer com dignidade dominou o
debate bioético contemporaneo principalmente na Europa. O direito a uma morte
digna, incluindo, segundo muitos autores, o direito a dispor da propria vida mediante
a eutanasia ou o suicidio medicamente assistido teve a seu favor os seguintes
argumentos:

e E uma extenséo do respeito a liberdade individual ou autonomia do paciente.
e Ninguém tem o direito de obrigar uma pessoa que esta sofrendo a seguir

vivendo, se ela ndo o deseja.

' MALHERBE, J-F. Pour une éthique... op. cit. (nota 123), p. 157.
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Com isso, poder-se-ia afirmar que se deve aceitar a eutanasia e a assisténcia
ao suicidio como atos de beneficéncia e a sua negacdo como atos de maleficéncia.
Seria necessario compreender o drama existencial em que vivem estes enfermos e

proporcionar-lhes este auxilio.

Esta linha argumentativa, no entanto, parece falaciosa, considerando que as
recentes estatisticas'?® realizadas no primeiro pais a despenalizar a eutanasia — a
Holanda — revelaram duas etapas referentes ao processo do pedido de eutanasia: o
respeito a autonomia como sendo uma primeira etapa proveniente do paciente; e
uma segunda etapa cuja iniciativa partiu da propria familia e dos profissionais de
saude, apontando a situagdo do enfermo como “condi¢do de vida nao digna”. Da
discussao da licitude ou ndo da eutanasia passou-se a discussdo em termos da
relagdo de calculo custo-beneficio, algo bem préximo da légica da eugenia realizada

pela Alemanha nacional-socialista que levou ao exterminio de milhdes de pessoas.

De quaquer forma, o que nos interessa aqui € salientar que na raiz do pedido
da eutanasia esta a importancia que deve ser dada a autonomia do enfermo. Ela é
um sinal da troca do paradigma médico imperante, levando-nos de uma Medicina
dominada pela légica do imperativo tecnolégico para uma Medicina autenticamente

personalista.

O movimento dos Cuidados Paliativos tem seu inicio com os trabalhos da
enfermeira britdnica Cicely Saunders, fundadora do Héspice St. Christopher, em
Londres em 1967. Eles consistem num movimento de humanizacdo da Medicina,
principalmente no ambito do atendimento aos pacientes terminais, que veio a se
contrapor a frieza no contato humano ainda dominante nos hospitais modernos. Ela
inovou ao propor um atendimento multiprofissional aos pacientes portadores de

cancer avancado em locais chamados hospices. Nessas novas condicbes de

125 JOCHEMSEN H. & KEOWN J.: Voluntary Euthanasia Under Control? Further Empirical Evidence
from the Netherlands. Journal of Medical Ethics 1999; 25: 16 - 21. Apud TABOADA R., Paulina;
RODRIGUEZ U. Alejandra; VERCELLINO B., Magda Dimensién ética del morir. In: Ars Medica -
Revista de Estudos Meédicos Humanisticos, vol. 2, n° 2 In:
http://escuela.med.puc.cl/publ/ArsMedica/ArsMedica.html
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alojamento, o enfermo conta com os cuidados médicos e com a proximidade da

familia. Robert Twycross define a Medicina paliativa da seguinte maneira:

La Medicina Paliativa es la atencion activa y total a los pacientes y a sus
familias, por parte de un equipo multiprofesional, cuando la enfermedad ya no
responde a tratamientos curativos y la expectativa de vida es relativamente
corta.(...) Medicina Paliativa es mucho mas amplia y profunda que la mera
“sintomatologia”. El término implica un enfoque holistico que considera no sélo
las molestias fisicas, sino también las preocupaciones psicoldgicas, sociales y
espirituales. (...) La Medicina Paliativa afirma la vida y reconoce que el morir es
un proceso normal. No busca ni acelerar ni posponer la muerte. No esta
dominada por la “tirania de la curacion”,y se opone también firmemente a la
eutanasia.'®®

Da equipe multiprofissional fazem parte também psicologos, religiosos e
sacerdotes de diferentes religides, prontos para oferecer assisténcia psicolégica e
espiritual. O movimento hospice incentivou a criagdo das unidades de cuidados
paliativos, que funcionam ligadas aos hospitais, e do homecare, o atendimento
domiciliar a pacientes terminais. O objetivo €& proporcionar uma morte mais
acompanhada, serena e humana. E a morte digna, ou ortotanasia, sem abreviacdes

precipitadas do tempo de vida e sem sofrimentos prolongados desnecessarios.

Os Cuidados Paliativos definem o homem como um ser pluridimensional —
somatico, psiquico e simbdlico; criam um espaco para a morte no ambito médico;
reconhecem que o enfermo com doenga cronica severa vivencia um sofrimento fisico
e moral; propdem que a estratégia terapéutica tenha uma visdo abrangente
englobando enfermo e familiares; e prescrevem o tratamento como curativo e
paliativo, empregando equipes multidisciplinares com acdo ativa dos familiares e
com cuidados de seguimento hospitalar ou domiciliar até a morte. Os principais
objetivos dos Cuidados Paliativos sao:

¢ Aliviar a dor e outros sintomas apresentados pelos pacientes;
e Atender psicologica e espiritualmente aos pacientes para que aceitem a morte

e se preparem para ela da melhor forma possivel,

26 TWYCROSS, Robert. Medicina paliativa: filosofia y consideraciones éticas. In: Cuadernos del
Programa  Regional de  Bioética OPS/OMS. Afo VI - N° 1 p. 31 In:
http://www.paho.org/Spanish/BlO/actal.pdf
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e Oferecer um sistema de apoio que torne a vida dos pacientes bastante ativa e
criativa, até que sobrevenha a morte promovendo sua autonomia, integridade
pessoal e auto-estima;

e Oferecer um sistema de apoio qua ajude as familias a acompanhar o enfermo

e passar posteriormente pela fase do luto.

A Bioética surge em 1970 nos Estados Unidos com um grupo de filésofos e
juristas que se mobiliza para que o homem reconquiste a propriedade legal e humana
sobre o seu corpo. Cada enfermo passa a ser considerado como um ser auténomo,
racional e responsavel pelo seu corpo. Ele, ou seu representante legal, apods ter sido
informado de sua doenga grave, pode assumir as decisdes meédicas importantes que
Ihe dizem respeito. Esse novo modelo humanizador estilhagou o paternalismo médico

de profunda raiz hipocratica, reconfigurando a relagdo médico-paciente.

A difusdo dos estudos da bioética, da pratica dos cuidados paliativos, do
movimento europeu pelo pedido de eutanasia abriram um debate sobre novas
concepgdes da Medicina contemporénea, destacando como atitude central a
reflexdo ética. Estao em jogo:

e O questionamento e a reformulacdo do espago que a sociedade da para a
pessoa humana acometida e debilitada pela enfermidade e também para a
morte na dimensao das relagdes interpessoais e sociais;

¢ A reflexao ética e didlogo interdisciplinar a partir das representagoes, idéias e

sentimentos do enfermo e seus familiares.

2.3. SURGIMENTO DA BIOETICA

O termo bioética foi utilizado pela primeira vez pelo oncélogo norte-americano
Van Rensselaer Potter para estabelecer um encontro necessario entre os fatos

cientificos provenientes da biologia e Medicina e os valores éticos:
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La Bioética fue proyectada como una nueva disciplina que combinara el
conocimiento biolégico con el conocimiento de los valores humanos (...) elegi
bio- para representar al conocimiento bioldgico, la ciencia de los sistemas
vivientes; y elegi —ética para representar el conocimiento de los sistemas de

valores humanos.'?’

A imprecisdo e ambiglidade do termo bioética se deve as suas raizes
etimolégicas. O termo vida sugere muitos significados, tanto deontolégicos, assumidos
pelas éticas de raiz teoldgica, que enfatizam a santidade de vida, quanto teleoldgicas,
proprias das éticas seculares, e, mais especificamente, utilitaristas, que colocam o

acento na qualidade de vida.

O termo bioética também n&o esclarece se ha um predominio da ética sobre a
biologia ou o contrario. Uma biologizagdo da ética estaria mais de acordo com a origem
médica e bioldgica, nao filosofica, do termo surgida durante 0 movimento sociobiolégico,
que afirma a determinagcido genética dos comportamentos morais. No entanto a énfase
atual na compreensao do termo bioética pende para o outro lado, o da etizagdo da
biologia, mais conhecido como ética biomédica com franco predominio da ética,
enquanto mediacao para a resolucao de conflitos, sobre os campos do saber médico e

bioldgico.

Duas razdes principais explicam o surgimento e o desenvolvimento da bioética:
0s avangos ocorridos na ecologia humana, com a consequente preocupacgao pelo futuro
da vida em nosso planeta, e, na biologia molecular, a profunda transformagédo da
Medicina sanitaria.

A revolugdo ecolégica'®®

adquire destaque a partir da década de 70 com os
seguintes relatérios sobre estudos ecoldgicos: The limits of growth, publicado pelo

Clube de Roma em 1972; Relatério 2000, elaborado pelo governo norte-americano de

" POTTER, Van Rensselaer. “‘Humility with Responsability: A Bioethics for Oncologists: Presidencial
Address”, Cancer Research 1975; 35: 2297, 2298 Apud GRACIA, Diego. Fundamentacién y ensefanza...
oéo.cit. (nota 86), 1998, p. 29-30.

' GRACIA, Diego. Fundamentacion y ensefianza... op. cit. (nota 86), p. 12-13.
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Jimmy Carter; e Our Common Future, da Comissdo Mundial do Meio ambiente e do
Desenvolvimento, surgido em 1987. Todos alertam para o perigo de que o crescimento
econdmico tem limites ja comprovados pelo esgotamento de matérias primas, extingéo
de espécies, contaminagao da atmosfera e dos mares, destruicdo das florestas, etc.,

que podem levar a inviabilidade da vida humana em nosso planeta.

A revolugéo bioldgica foi ocasionada pelo descobrimento nos anos 60 do cédigo
genético elucidando os processos biolégicos no ambito do infinitamente pequeno na
ordem da vida. A engenharia genética através da técnica do ADN recombinante para
manipulacdo do genoma humano e das técnicas de reprodugdo assistida como
inseminacao artificial, fecundacao in vitro, transferéncia de embrido, entre outras,

colocou 0 homem no comando da evolugao bioldgica.

Diante de imenso potencial de agcdo humana multiplicado pelo uso dessa alta
tecnologia agora disponivel, quais os referenciais éticos que devemos considerar para
tomar decisbes, estabelecendo a partir do tecnicamente correto o que é eticamente
bom? A Medicina conhece atualmente umas quatro mil enfermidades de causa genética
que ocasionam graves transtornos fisicos e psiquicos que poderiam teoricamente ser
evitados pela engenharia genética. E se o homem resolver utilizar a engenharia
genética para outros fins como o de aperfeigoar a natureza humana? A bioética existe

para considerar estas e outras perguntas e possibilidades.

A revolugdo médico-sanitaria aconteceu devido ao imenso crescimento da
quantidade e complexidade dos problemas morais que sao atualmente apresentados
aos médicos que sempre tiveram seu exercicio profissional pautado por documentos
deontologicos. A magnitude desses problemas morais se deve a trés fatores:

¢ maior autonomia do enfermo na relagdo meédico-paciente;
e inser¢ao de um arsenal tecnolégico a disposi¢cédo da pratica médica;

e gestdo politica do Estado, através dos érgaos publicos, na pratica sanitaria.
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E necessario entender a maior autonomia do enfermo na relacdo médico-
paciente a partir de sua génese. O médico, desde suas origens hipocraticas, sempre
norteou seu comportamento profissional pelo critério moral da beneficéncia, quer dizer,
favorecer ou ajudar, manifestado pelos latinos, de forma reduzida, através da expressao
primum non nocere, em primeiro lugar ndo prejudicar, ndo causar dano, considerado
hoje na bioética como principio de n&o-maleficéncia. O principio de beneficéncia

apresentou-se no comportamento do médico de forma paternalista.

O paternalismo consiste na atitude do médico de fazer o bem ao enfermo sem
considerar sua vontade ou mesmo contra ela, mantendo-o, portanto, numa situagcéo de
passividade, submissdo e obediéncia. O enfermo era considerado portador de uma
incapacidade bioldgica e moral. Como a enfermidade produz a dor e esta perturba a
mente para julgar prudente e corretamente, cabia ao médico decidir pelo enfermo. A
relacdo médico-paciente tinha um carater vertical e assimétrico como a de um pai com

seus filhos pequenos.

Este modelo paternalista de relagdo médico-paciente comega a mudar a partir de
1973, com o surgimento do Cdédigo de Direitos dos Enfermos, aprovado pela
Associacdo Americana de Hospitais. Os enfermos passam a assumir sua condicdo de
adultos tomando consciéncia de seu direito de tomar decisées sobre o préprio corpo e
sua enfermidade e a relacdo médico-paciente se torna simétrica e horizontal. O direito
ao consentimento informado'®® da respaldo a esta nova relacdo, cabendo ao médico
fornecer as informagdes sobre o diagndstico, prognédstico e alternativas de tratamento e
ao enfermo a capacidade de permitir e decidir de forma autbnoma sobre o que melhor
Ihe convém. O papel do médico € apoiar e assessorar as decisbes tomadas pelo
enfermo. O consentimento informado, expresdao da autonomia do enfermo, foi

determinante para a mudanca radical da relagdo médico-paciente:

129 “E| consentimiento informado es el reflejo mas cualificado del cambio operado en la relacién médico-

enfermo y, muy especialmente, en los principios que rigen la Etica Médica. El paternalismo médico, que
se habria expresado basicamente a través de los principios de no maleficencia (no haras dafo) y de
beneficencia (haras el bien) no desaparece, pero queda subordinado al principio de autonomia, donde el
protagonista principal es el enfermo” SOUTO PAZ, José Antonio; PORRAS, Matilde; MARTINEZ, Maria
del Carmen. El consentimiento informado. Madrid: Hermanas Hospitalarias SCJ, Coleccién de Bioética, v.
1, 1999, p. 15-16. (grifo nosso)
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La recepcién de la autonomia en la Etica Médica supone modificar
sustancialmente la relacion médico-paciente y, en concreto, alterar la
designacion del titular de la toma de decisiones en el campo asistencial. De
acuerdo con el paternalismo médico y en aplicacion del principio de
beneficencia, la toma de decisiones respecto al enfermo corresponde al que
sabe, es decir, el médico. Por el contrario, el reconocimiento de al autonomia
del enfermo significa que la toma de decisiones, en todo lo que afecte a su

salud, corresponde al propio enfermo."°

O principio moral da beneficéncia que sempre conduziu o comportamento do
meédico e recebeu influéncia importante do principio de autonomia exercido pelo
enfermo passa a defrontar-se com outra questao: diante das novas tecnologias, o que

realmente resulta em beneficio para o enfermo?™®’

Os avangos tecnolégicos no ambito da Medicina constituem outro fator que
ajudou a mudar a relagdo médico-paciente. Tomemos como exemplo as técnicas de
suporte vital praticadas nas Unidades de Tratamento Intensivo hospitalares. O caso da
jovem norte-americana Karen Ann Quinlan'? que permaneceu dez anos em estado
vegetativo permanente apos entrar em estado de coma por ingestdo de drogas e alcool
em 14 de abril de 1975 tornou-se paradigmatico. Seus pais, em vista da irreversibilidade
do quadro clinico, reivindicaram perante os tribunais a retirada do respirador artificial.
Apoés a primeira sentencga judicial contraria, na apelagdo ao Supremo Tribunal de Nova
Jersey, a sentencga foi favoravel ao direito de recusa ao tratamento e transferido ao pai,
seu tutor, o direito de liberdade de escolha. O tribunal aconselhou aos médicos que,
uma vez confirmada a irreversibilidade do quadro clinico, buscassem o parecer do
comité de ética do hospital. Como o médico que acompanhava 0 caso se recusou a

retirar o respirador da enferma, o tutor procurou outro médico que aceitasse sua

'3 1dem, Ibidem, p. 27-28.

31 GRACIA, Diego. Fundamentacioén y ensefianza... op. cit. (nota 86), p. 15.

132 PESSINI, L., BARCHIFONTAINE, C. P. Problemas atuais de bioética. Sao Paulo: Loyola, 19942 p.
254-256.
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retirada. Em 17 de maio de 1976 foi removido o respirador e a enferma manteve-se viva
até 11 de junho de 1985.

O caso de Karen Ann Quinlan foi uma situagao de morte cerebral semelhante a
que acontece com muitos envolvidos em acidentes automobilisticos. Nesse tipo de
paciente, por quanto tempo devemos manter o apoio do respirador artificial? Se o
coragao parar, devemos aplicar a ressuscitagao cardio-respiratéria? O encarnicamento
terapéutico € uma atitude moral? Em resumo: tudo o que é tecnicamente possivel fazer
€ eticamente correto? O médico ndo deve deixar morrer em paz seus pacientes? Estas
e muitas outras questdes complicadas surgem da presenga de novas tecnologias no
ambito da Medicina que, como consequéncia, alteraram substancialmente a relagéo

médico-paciente.

Um terceiro fator determinante dos conflitos éticos existentes no ambito da
pratica médico-sanitaria provém das decisées politicas do Estado referentes a saude da
populagédo. Esta incumbéncia dos Estados nacionais se deve a formagédo do assim
chamado Estado de Bem-estar, decorrente crise econdmica de 1929 nos Estados
Unidos, que determinou uma reestruturacdo do capitalismo. O Estado benfeitor deveria
proteger a todos os cidadaos das contingéncias negativas da vida como o desemprego,
a velhice, a enfermidade, a morte, etc. Caberia ao Estado, portanto, garantir o acesso
igualitario de todos os cidadaos aos servigos de saude, bem como alocar e destinar
recursos econdmicos para para que tal objetivo se realizasse, uma vez que a seguranga

social e a satde sdo considerados direitos humanos.'

Os economistas afirmam que toda a oferta criada no ambito sanitario leva ao
surgimento de uma demanda propria, tornando o consumo de bens de saude

praticamente ilimitado. O problema, que diz respeito ao principio de justica da bioética, é

'3 Declaragdo Universal dos Direitos Humanos (1948): ARTIGO XXII — “Todo homem, como membro da
sociedade, tem direito a seguranga social e a realizagdo, pelo esforco nacional, pela cooperagao
internacional e de acordo com a organizagao e recursos de cada Estado, dos direitos econémicos, sociais
e culturais indispensaveis a sua dignidade e ao livre desenvolvimento de sua personalidade.” ARTIGO
XXV - “Todo homem tem direito a um padrao de vida capaz de assegurar a si € a sua familia saude e
bem-estar.” PESSINI, L.; BARCHIFONTAINE, C. P. Os problemas atuais de Bioética. Sado Paulo: Loyola,
19942, p. 309-311.
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que os recursos econdmicos destinados ao ambito médico-sanitario sao limitados.
Deve-se tomar a decisdo mais justa possivel para selecionar aqueles que serao
contemplados com 0s servigos a serem pagos por tais recursos limitados. Eis algumas
questdes envolvidas:
e Deve-se priorizar a destinagdo dos recursos para os enfermos agudos e
recuperaveis, deixando de lado o crbnico e irrecuperavel?
e O que sao necessidades sanitarias?
e Como separar, nesse ambito, o necessario do supérfluo?
¢ Diante do aumento de necessidade da populagdo no ambito sanitario, existe
obrigacdo moral de atendé-las em virtude do principio de justica?
e Uma vez que as necessidades sdo maiores do que 0S recursos, que critérios

considerar para distribui-los?

Analisando agora toda esta questdo do surgimento da bioética a partir da dtica

filosdfica, podemos afirmar que os diferentes modelos bioéticos fundamentam-se em

tradicdes filoséficas e éticas diferentes: as provenientes do mundo anglo-saxao e do
mundo europeu continental. Desde o século XVII, a filosofia anglo-saxd tomou clara
opgao pelo empirismo, enquanto a filosofia européia continental seguia pelo caminho do

racionalismo.

A filosofia anglo-saxa, de corte empirista, costuma ser emotivista, pois da
importancia ao principio de autonomia, e conseqiencialista, uma vez que dirige suas

preferéncias ao principio de beneficéncia. Sua ética, portanto, costuma ser utilitarista.

O utilitarismo € uma corrente filosofica que se inicia com Bentham e adquire
pleno desenvolviento com Stuart Mill. Sua maxima considerada como norma de agao
era a do maior bem para o maior numero. Atualmente, o utilitarismo assumiu forte
influéncia kantiana, continental européia, que afirma que as normas éticas devem
obedecer sempre ao principio de universalizacdo, alterando a maxima utilitarista para a

do maximo bem para todos. Peter Singer, seguidor do prescritivismo de Richard Hare,
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incorpora esta versao do utilitarismo anglo-saxao e formula que o principio basico da

ética é a igual consideragéo dos interesses de todos os implicados.134

As filosofias da Europa continental possuem forte tendéncia racionalista e
deontologista porque acreditam na possibilidade de se estabelecer previamente
obrigagbes ou principios absolutos que governem moralmente o comportamento das
pessoas independente da consulta de suas vontades proprias. O exemplo
paradigmatico desta ética é o imperativo categorico kantiano que obriga a tratar todos
os seres humanos, ndo como meios, mas como fins em si mesmos. Estas obrigagoes,
resultantes do imperativo categorico, exigem de forma absoluta e se concretizam
através dos seguintes principios: o de ndo-maleficéncia, evitando o dano e a violéncia, e

o de justigca, obrigando a igualdade no tratamento de todos os envolvidos.

Theodor Adorno, com sua obra Minima moralia, tentando responder aos que
consideravam imoral o modelo de sociedade governado pelo nacional-socialismo
alemao, desencadeou o0 que se conhece hoje por ética minima. Ela defende a existéncia
na sociedade de um nivel minimo de moralidade pautado por uns principios éticos

absolutos cuja inobservancia qualificaria a vida social de imoral.

Para Diego Gracia, os minimos morais sdo formados pelos pelos principios de
nédo-maleficéncia e justica. Ambos se referem a obrigacdo moral de que todos somos
iguais e merecemos igual consideragao e respeito. Sua observancia pode ser exigida
independentemente da consulta prévia feita aos sujeitos morais. O primeiro principio &
aplicado ao ambito bioldgico. Ao se fazer um dano ou discriminar uma pessoa, por
exemplo, se transgride o principio da ndo-maleficéncia. O segundo diz respeito a vida
social: comete-se uma injustica quando se discrimina ou nao se trata uma pessoa com
igual consideragdo e respeito. No ambito da vida social, o Direito Penal regula a
observancia da n&o-violéncia ou principio da ndo-maleficéncia, enquanto o Direito civil e

politico garante a vigéncia da justica.

3 GRACIA, Diego. Fundamentacioén y ensefianza... op. cit. (nota 86), p. 20.
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A bioética norte-americana sofreu influéncias dessas duas poderosas correntes
filoséficas: o empirismo anglo-saxao e racionalismo continental europeu. Seu livro mais
reprensentativo, Principles of Biomedical Ethics, tem como autores Tom L. Beauchamp,
um utilitarista de regra, e James Childress, um deontologista. Nesta obra eles aceitam
quatro principios éticos comuns: autonomia, beneficéncia, ndo-maleficéncia e justica.
Eles podem ser considerados deveres prima facie porque podem ser aceitos sem
dificuldades por toda a comunidade plural e civilizada. Se eles ndo entram em conflito
entre si, eles obrigam moralmente. Uma vez que entrem em conflito, vencera aquele
que, analisando a situagcado concreta, resulte nas melhores consequéncias. O modelo
destes autores norte-americanos € consequencialista, porque a decisdo tomada

depende fundamentalmente das consequéncias.

O esquema procedimental da bioética norte-americana é utilitarista, concentrando
a obrigacdo moral sobre a obtengdo do maior bem para todos, ou, se ndo for possivel,
para a maioria. Isso se concretiza através do principio de n&o-maleficéncia e do
principio de beneficéncia: evitar o mal possivel e promover o bem. Aqui o principio de
nédo-maleficéncia € considerado como uma parte negativa do principio de beneficéncia.
Como fazer o bem a alguém nao parte da pura objetividade, mas exige o conhecimento
prévio de sua vontade propria e posterior consentimento, o principio de beneficéncia é
inseparavel do principio de autonomia. Todos estamos obrigados a nao fazer o mal,
mas também n&o se pode fazer o bem a outro contra a sua vontade. O beneficio sé
existe para um sujeito concreto numa situagéo determinada. Aqui, o principio de justica
exerce uma fungdo apenas compensatoria, tentando diminuir as desigualdades geradas
ou nédo evitadas dos outros trés principios. O carater teleologista ou consequencialista
desta ética se deve ao binbmio autonomia-beneficéncia: o maior bem possivel é

reconhecido e decidido pelos préprios interessados.

119



2.3.1. Bioética Clinica

Chegamos neste ponto a bioética clinica. Para aborda-la de forma conveniente, e

antes de defini-la, faz-se necessario relembrar alguns pontos essenciais sobre o0 que

afirmamos no primeiro capitulo referente a fundamentagcdo da ética segundo Diego

Gracia:

A razdo nao é tao pura quanto supuseram Kant e os racionalistas. Sem a
possibilidade de apoio numa ética metafisica, resta-nos, apenas, dispor de uma
ética procedimental.

A racionalidades, assim denominada por Diego Gracia, introduz a universalidade
na ética. Para livrar-se de aporias da racionalidade,, representada por Habermas
e Apel, recorre a fenomenologia tentando buscar um fundamento ontoldgico para
a ética. Com isso conseguimos construir com solidez argumentativa a
insuficiéncia da casuistica; apontada por K. O. Apel em sua critica: “ndo cumpre
com os requisitos minimos de ‘fundamentagcdo’ aquela teoria que € incapaz de
compor numa unidade certos principios, ainda que s6 sejam formais, com a

pluralidade das decisdes universais. Assim acaba-se caindo no decisionismo.”

Hoje, de forma menos pretensiosa do que supunham os racionalistas, acredita-
se que a razao seja capaz de elaborar hipoteses e teorias consideradas como
padrdes histéricos de racionalidade e inteligibilidade que dao sentido aos fatos,
denominadas por Toulmin de ideais explicativos. Eles sdo o0s marcos
referenciais ou pressupostos da racionalidade que maneja conteudos materiais.
Os produtos da razdo s6 podem ser historicos, circunstanciados e materiais. Dai
se pode concluir que a razdo moral devera ser sempre historica e casuistica,

mas diferente do casuismo classico, e mais proxima do casuismo,.
Encontramo-nos, portanto, no ambito da ética aplicada que pretende ajudar com

as descobertas éticas na resolucdo de problemas situados nos campos da

Medicina, politica, empresa, comunicagaos social, etc.
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e A bioética surge nesse contexto e pode ser considerada uma criagdo norte-
americana porque provém do pragmatismo filoséfico anglo-saxao. Esta corrente
de pensamento é constituida por trés fatores: o casuismo, o procedimentalismo

e o decisionismo.

e Os principios da bioética mais do que principios no sentido estrito devem ser

considerados como maximas de atuagcdo prudencial.

e Como o que interessa a bioética clinica é encontrar um curso de agéo135, quer
dizer, munir-se de um procedimento de analise de casos clinicos, é importante
deter-se mais nas etapas desse processo do que definir demorada e
pormenorizadamente os principios de autonomia, beneficéncia, ndo-maleficéncia

e justica.
Eis a definicdo de bioética clinica dada por Diego Gracia:

Un éarea particular dentro de la bioética seria la bioética sanitaria o bioética
clinica, que en consecuencia se podria definir como la inclusion de los valores
en la toma de decisiones sanitarias, a fin de aumentar su correcciéon y su

calidad."™®

A palabra clinica'®” deriva do substantivo grego kline, que significa cama, leito.
Dela provém triclinio, leito inclinado em que os gregos e romanos se reclinavam para
comer; e clima, inclinagdo do eixo de rotacdo da Terra sobre si mesma em relagéo ao
plano de rotac&o da Terra em torno do sol, determinando as diferentes estagdes do ano
num determinado lugar de nosso planeta. O verbo grego klino quer dizer deitar, jazer,

cair, recostar-se, apoiar-se, etc. Dele procedem os verbos inclinar e reclinar.

'3 GRACIA, Diego. Introduccion... op. cit. (nota 94), p. 107.
3% GRACIA, Diego. Fundamentacion y ensefianza... op. cit. (nota 86) , p. 30.
37 GRACIA, Diego. Bioética clinica. Col. Etica y Vida, v. 2. Santa Fé de Bogota: El Buho, 1998, p. 10.
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Em Medicina, a patologia e a clinica sao disciplinas distintas e complementares.
A patologia € a ciéncia que estuda as enfermidades. E a clinica é o estudo da
enfermidade que acomete uma pessoa concreta realizado pelo médico que a
acompanha. Da mesma forma que na filosofia aristotélica temos o universal e o
particular, na Medicina esses dois momentos corresponderiam respectivamente a
patologia e a clinica. Aos universais cabe a certeza e provém da ciéncia; aos
particulares corresponde somente as opinides e probabildades. Aristételes afirma que o

saber préprio dos particulares ndo pode ser a ciéncia, mas sim a técnica e a prudéncia.

O ambito das decisdes clinicas ndo pode ser o estritamente cientifico, mas deve
corresponder a prudéncia e a técnica. A relagdo universal e particular pode, entéao, ser
exemplificada pelas seguintes relacbes analogas: patologia e clinica, direito e
jurisprudéncia, ética e moral. A Medicina clinica ndo € uma ciéncia sendo uma arte e
uma técnica que é exercida com saber e principalmente com prudéncia. Existe uma
intima relacao entre clinica e ética. Ambas necessitam analisar detidamente os casos
concretos e estabelecer um método para soluciona-lo. Este casuismo é préprio da

ética, do direito e da Medicina.

A casuistica antiga tinha como uma de suas caracterisiticas interpretar a relagéo
da norma moral com o caso concreto de acordo com o bindmio aristotélico substancia-
acidente. As normas morais como as substancias seriam invariaveis; as circunstancias
dos casos concretos como os acidentes seriam variaveis. Como o conhecimento das
circunstancias do caso é variavel, considerava-se incompleto e imperfeito. Por isso,
recorria-se a autoridade para a solugao do caso, quer dizer, a opinido dos homens mais
sabios e prudentes do lugar. Era a assim chamada probabilidade subjetiva.

A casuistica moderna surge a partir do século XVII com a teoria matematica das
probabilidades que levara posteriormente a teoria matematica da decisdo racional.
Toma lugar a probabilidade objetiva. A moderna teoria da probabilidade esta na base
da denominada analise decisional utilizada nas empresas, na politica e na Medicina.

Ela parte do principio de que se podem tomar decisdes racionais mesmo em condi¢des
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de incerteza. O problema da analise decisional classica € que considerava somente as
consequéncias dos fatos, deixando de lado os valores. Diante de todas as altenativas
existentes, a partir de um calculo de utilidade, se escolhia a melhor. Como a melhor
acabava sempre caindo numa dimensdo subjetiva, o mesmo calculo passava a
considerar os valores, desejos e opinides das pessoas, tornando o processo bastante
complexo. Apesar da complexidade, a analise decisional alcangou melhoras
substanciais na qualidade assistencial. Buscou-se, no entanto, algo melhor e menos

complicado.

Veremos no capitulo seguinte que o principialismo entendido de forma ampla —
saber deontolégico e universal e saber teleoldgico e particular — completara o que falta
a analise decisional — a dimensdo valorativa. Considerar-se-4 um sistema de
referéncia, os principios, como maximas de atuacéo prudencial ou dimensao valorativa,

e as consequéncias do caso concreto.
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3. PRINCIPIALISMO E METODOS DA BIOETICA

Neste ultimo capitulo apresentamos: a definicdo de principialismo; o método
ontolégico ou principialista com seus dois momentos especulativo e pratico; o
principialismo estrito como problema; a inauguragdo do principialismo entendido de
forma ampla no Relatério Belmnont e seu desenvolvimento por Beauchamp Childress e
Diego Gracia. O ganho da ética naturalista com esta nova concepgao é que, além de

deontoldgica nos principios, ela passa a ser teleoldgica nas aplicagdes praticas.

Logo apds, sédo explicitados os quatro principios da bioética seguidos de sua
avaliagdo e versatilidade; e respondidas trés perguntas: “Os quatro principios prima
facie sdo do mesmo nivel? Os principios sdo absolutos ou relativos? Os principios sao
teleologicos ou deontoldgicos?”. Finalmente, apresentamos alguns métodos bioéticos; e
expomos e aplicamos em quatro casos clinicos o método de Diego Gracia ja

fundamentado teoricamente em todos 0s seus passos no primeiro capitulo.

A ética fundamental é previa a moral normativa e apresenta-se diante desta como
um sistema de referéncia. Uma vez que este € identificado, a razdo se pde a “abrir
caminho”, quer dizer, primeiramente estabelece principios e normas morais concretos, e
depois, por estar diante de um problema ou conflito de valores, compde uma via, um
méthodo, uma cadeia de procedimentos para soluciona-lo. Fenomenologicamente,
podemos afirmar que, a partir da apreensao da realidade, nos langamos em busca do
que possam ser as coisas (ciéncia) ou possibilitar as coisas (ética) na realidade do

mundo. A moralidade passa dos bens e valores apreendidos as normas de agéo.138

Resumindo, entdo, o que afirmavamos no primeiro capitulo: a bioética se
converteu numa disciplina autbnoma devido ao momento quase disciplinar de sua
atividade. Existe um primeiro nivel que se ajusta as caracteristicas das disciplinas

existentes formado por dois componentes: a presenga de uns ideais disciplinares em

3% GRACIA, Diego. Fundamentos de Bioética. Madrid: Eudema, 1989, p. 399-400.
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que ha grande consenso e a realizagao de uns procedimentos adequados para se
atingir os objetivos que se pretende. Quais os ideais disciplinares pelos quais todos
entrariam em acordo? Certamente um seria este: todos os homens somos em principio
iguais e merecemos igual consideragdo e respeito. Esta formulagcdo é ideal, ndo
corresponde a realidade. A funcdo da ética é tornar a realidade mais proxima deste
ideal. Para isso a bioética tem procedimentos apropriados de decisdo, como veremos.
Pretende-se evitar o dano social ou discriminagao, defendendo o principio de justiga, e
impedir o dano biolégico a saude dos individuos, observando o principio de n&o-

maleficéncia.

Diego Gracia quer complementar, baseado em Aristételes, com uma segunda
parte o principialismo estrito entendido como método dedutivo da moral ou casuisticay .
Este método ndo aceita exceg¢des. Diego Gracia ndo so percebe as excegdes da
aplicagdo dos principios abstratos na atividade clinica como pretende justifica-las para
poder tomar decisdes que possam ser consideradas racionais nestes ambitos que nao
oferecem mais do que probabilidade e incerteza como sdo a ética e a clinica. Eis as

palavras deste fildsofo em que € apresentado o principialismo estrito como problema:

El problema de la ética no es hoy, por eso, el del casuismo en si, que todos
aceptamos sin mayores problemas, sino el del principialismo, que es un elemento
constitutivo de lo que hemos llamado casuismo,. Hay algun tipo de principios
morales que puedan ser afirmados como absolutos? Toda la ética racionalista, de
Platén a Kant, respondié que si. Pero hoy la bancarrota del racionalismo es
practicamente total, y no parece posible conceder a la razon otra capacidad que
la de elaborar hipotesis y teorias, en el interior de lo que Toulmin llama ideales
explicativos, que son patrones histéricos de racionalidad y de inteligibilidad que
dan sentido a los hechos, e incluso determinan cuales son los hechos para
nosotros. Los ideales explicativos son, por ello, los marcos referenciales de toda

racionalidad concreta o material, de los que ésta no puede salir y sobre los que
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no puede saltar; son, si se quiere, los presupuestos de cualquier racionalidad que

tenga contenidos materiales."*
3.1. PRINCIPIALISMO

Os sistemas metafisicos apresentam geralmente uma estrutura descendente ou
dedutiva a partir de uns primeiros principios que a razao alcanga diretamente com alto
grau de certeza. A metafisica esta além da ordem fisica do mundo, corresponde a
ordem transcendental associada pelos metafisicos com as idéias platdnicas. Como
idéias imutaveis, necessarias e eternas, elas tinham no seu apice a idéia do Bem que

governava a todas como principio de fundamento do juizos morais.

Para Aristoteles, a ordem transcendental insere-se no interior das coisas reais
concretas, revelando dois niveis ao considera-las: o fisico, o que cada coisa €
concretamente e o transcendental, o que cada coisa é pelo simples fato de existir. No
seu carater transcendental, a coisa tem uma entidade (ens) real (res) com trés
propriedades transcendentais: unidade, verdade, bondade e, talvez, beleza (os
transcendentais classicos: ens, res, unum, verum, bonum, pulchrum). As coisas

enquanto reais sao sempre boas, enquanto tais ou situadas nem sempre.140

3% GRACIA, Diego. Introduccién a la Bioética. Bogota: El Buho: 1991, p. 113. Eis no que consiste a

casuistica: é a aplicagdo aos casos concretos de qualquer tipo de principios morais, ou axiomas morais,
formulados a priori pela ética tedrica, que tenhamos a disposigcéo; parte de uma teoria e utiliza o método
dedudivo para poder afirmar a certeza moral. O problema que esta casuistica pretende resolver se
apresenta da seguinte forma: Como resolver este caso concreto? Portanto, ela parte dos casos concretos,
mas ao aplicar principios universais e metafisicos utiliza o método dedutivo chegando a conclusées que
nao admitem excecgdes.

'* GRACIA, Diego. Fundamentos... op. cit. (nota 138) p. 400.
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O principialismo™' ¢ um método dedutivo de avaliagdo ética inspirado no
silogismo aristotélico. Seu cunho especulativo com principios deontolégicos é préprio de
uma ética naturalista. Como a ética se move no ambito pratico em que cabem excecodes
justificaveis em caso de conflito de valores, complementa-se o0 método dedutivo com
uma parte indutiva, desenvolvida conceitualmente por Jonsen, Siegler e Wisdale'?,
tomando os principios da bioética, conforme a teoria das obrigagdes prima facie do
fildsofo norte-americano David W. Ross'*®, como axiomas de atuacdo prudencial. Diego
Gracia revé estes estudos sobre a parte indutiva, toma a teoria de W. David Ross e
aperfeicoa o método proposto por T. Beauchamp e J. Childress'*. A simplicidade e o
sucesso na aplicagado clinica sdo os maiores trunfos do método, que, no entanto, &

passivel de critica.
3.1.1. Método ontolégico ou principialista
O método ontolégico ou principialista para avaliagdo ética de determinada

situagao tem dois momentos: o0 momento especulativo, quer dizer, a ética como recta

ratio, e 0 momento pratico, quer dizer, a ética como recta ratio agibilium.

"1 “Entendemos por principialismo la aplicacién de las teorias morales basadas en principios para
resolver conflictos de valores en ética médica, tal como iniciaron Beauchamp y Childress. No podemos
negar su valor pedagdgico ni negar la dificultad de la jerarquizacion de los principios. Por esto no
podemos decir que tengan una aceptacion universal, ni por parte de los médicos que se han preocupado
de la relacion de los profesionales de la salud con el enfermo, ni por parte de algunos reconocidos
filbsofos morales. Baruch Brody, por ejemplo, manifiesta que los cuatro principios son de nivel intermedio
y que, por tanto, necesitan la justificacion racional y una fundamentacion mas firme en alguna de las
grandes tradiciones morales. Holmes y Mclntyre manifiestan la insuficiencia de la ética filoséfica y piden
sabiduria moral. Gustafson, en la misma linea, considera que cualquier doctrina filoséfica es un
instrumento inadequado para hacer frente a los problemas de la ética médica, y piden que se incorporen
al discurso moral otros elementos: proféticos, narrativos y también consideraciones de politicas sanitarias.
Con otras palabras, creo que los principios de la bioética son un buen instrumento para la docencia de la
bioética clinica pero se han de saber reconocer sus limites, como en todo instrumento. No hay duda de
que como instrumento de trabajo han representado una buena ayuda en los aspectos de bioética de
procedimiento en la toma de decisiones. La razén de esto esta en el hecho de que los cuatro principios
vienen a ser nucleos de confluencia de todo el universo de valores que entra en juego en la praxis
médica.” ABEL i FABRE, F. Bioética: origenes, presente y futuro. Madrid: Ed. Mapfre, 2000, p. 190. (grifo
nosso e do autor)

2 JONSEN, A.; SIEGLER, M.; WINSDALE, W. Clinical Ethics. In: Practical Approach to Ethical Decision
in Clinical Medicine. New York: MacMillan Publishing Co.; 1986.

'“* ROSS, W. D. The Right and the Good, Oxford, Clarendon Press, 1930.

1% BEAUCHAMP, T.; CHILDRESS, J. Principles of Medical Ethics. New York: Oxford University Press;
1979.
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3.1.1.1. Momento especulativo: a ética como recta ratio

Se a razao é capaz de descobrir de modo direto, imediato e certo a realidade, o
saber auténtico ou cientifico (epistéme) se servira de um método dedutivo — o silogismo
— para estabelecer conhecimentos certos derivados. A técnica do silogismo consiste em
partir de uma premissa maior e de uma premissa menor € deduzir uma conclusdo. Se
as duas premissas sao universais e afirmativas (aa), também o sera a conclusao (a).

Este é o denominado silogismo em barbara. Por exemplo:

Todos os animais sdo mortais;
Todos os homens sdo animais;

Logo, todos os homens sdo mortais.

Ainda que ambas as premissas sejam universais, a premissa maior ¢ mais
extensa do que a premissa menor. Dai vem que a premissa menor seja frequentemente
particular. Teriamos, entdo: a premissa maior € universal e afirmativa (a) e premissa
menor é particular e afirmativa (/). Portanto a conclusdo sera particular e afirmativa. Este

€ conhecido como silogismo em darii:

Todos os homens sdo mortais;
Socrates é homem;

Logo, Socrates é mortal.

No silogismo, a premissa maior contém sempre o predicado, e a premissa menor,
o sujeito. E a conclusdo nada mais faz do que aplicar um no outro. No silogismo acima,
o predicado é a mortalidade, o termo médio sdao os homens, e o0 sujeito da premissa
menor € Socrates. O silogismo relaciona ambas extremidades com o termo médio.
Como nenhum dos dois silogismos mencionados s&o éticos, vejamos como seria um

silogismo moral em barbara:

Todo delito deve ser castigado;
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Todo roubo é um delito;

Todo roubo deve ser castigado.

Os silogismo moral em darii € mais frequente, pois tira de um principio universal

uma conclusédo particular. Um exemplo:

Toda mentira é ma;
Se eu minto por piedade, digo uma mentira;

Logo, se minto por piedade, fago algo mau.

Outro exemplo:

Todo ato contra a natureza € mau;
Este uso concreto dos 6rgédos sexuais € um ato contra a natureza;

Logo, este uso concreto dos 6rgdos sexuais é mau.

Este ultimo exemplo serve para entendermos a razdo moral principialista e
dedutivista. A premissa maior € universal e afirmativa e apresenta-se de forma evidente
e categodrica: “todo ato contra a natureza € mau”. De onde vem esta afirmativa? Provém

da “reta razdo” (orthos logos, recta ratio) como concepcdo naturalista da ética. A

premissa maior “todo ato contra a natureza € mau” ja é resultado de uma dedugéo
prévia a partir de um principio noético de ordem superior. Este principio supremo e
evidente € sempre 0 mesmo: a natureza (physis) esta intrinsecamente ordenada, quer
dizer, apresenta uma ordem (késmos), quer dizer, uma espécie de /6gos ou razéo

inscrita nela.

O homem como portador de razao percebe esta razdo ou ordem na natureza e
em si mesmo como portador de razdo e transpde esta “ordem natural” para a sua vida,
seu comportamento. Passamos, entdo, do ser ao deve como dimensdes
correspondentes. O homem deve atuar segundo a légica inscrita na natureza.

Aristételes respalda este raciocinio com o seguinte texto da Etica a Nicbmaco:
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Si la funcién propia del hombre es una actividad del alma segun la razén o no
desprovista de razon, y por otra parte decimos que esta funcién es especificamente
propia del hombre y del hombre bueno, como el tocar la citara es propio de un
citarista y de un buen citarista, y asi en todas las cosas, anadiéndose a la obra la
excelencia de la virtud (pues es propio del citarista tocar la citara e del buen
citarista tocarla bien), entonces podemos afirmar que la funciéon del hombre es una
cierta vida, consistente en la actividad del alma segun la razén, y la del hombre
bueno esto mismo realizado bien y primorosamente...; y si esto es asi, el bien del
hombre es la actividad del alma conforme a la virtud, y si las virtudes son varias,
conforme a la mejor y mas perfecta, y ademas durante toda la vida. Porque si una
golondrina no hace verano, asi tampoco hace venturoso y feliz un solo dia o un

poco tiempo.™®

Para se poder provar os principios “todo ato contra a natureza é mau” e “toda a
mentira € ma” é necessario langar méo de uma ontologia como condigdo de possibilidade
de um pensamento l6gico expresso na premissa maior e, por extensao, no silogismo. O
problema esta em fundamentar aprioristicamente a premissa maior. Sem este fundamento
todo o silogismo cai por terra. A ética naturalista, como vimos anteriormente, passa do ser

ao deve como legitima derivacao. Isso deu 0 nome de ontolégico ao método.

O saber especulativo, a epistéme, se caracteriza por explicitar o ja implicito nos
principios do nous.'*® Se a premissa maior aplica o seu conteudo a uns sujeitos
concretos, sejam eles universais ou particulares, e estes s6 explicitam o que esta implicito

na premissa maior, logo a ciéncia especulativa ndo admite excegdes.

A ética é uma ciéncia especulativa porque admite que os primeiros principios da

moral procedem do nods e as consequéncias implicitas neles serdo explicitadas mediante
o procedimento silogistico. Para os gregos, os principios “todo ato contra a natureza é

mau” e “toda a mentira € ma” inclusive a piedosa tém o mesmo grau de certeza do

"5 ARISTOTELES, Etica a Nicomaco |, 7, 1098a 7-20.
%% GRACIA, Diego. Fundamentos... op.cit. (nota 138), p. 403.
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principio “todos os homens sdao mortais”. Existe uma ética especulativa que tem o mesmo
raciocinio dedutivo da ciéncia especulativa onde as exceg¢des aos principios sao

inexistentes e injustificaveis. No entanto, como a éfica ndo é somente uma ciéncia

especulativa mas também tem um ambito pratico, o método da ética tem ainda uma

segunda patrte:
3.1.1.2. Momento pratico: a ética como recta ratio agibilium

Ainda que exista uma ética especulativa que faca juizos apoditicos e
universais, os problemas éticos se apresentam sempre de forma particular e pratica,
quer dizer, sobre o que pode ser feito numa situagao particular e poderia ser de outra
maneira (a acdo podera ser mais ética ou menos ética; cabe encontrar o ponto étimo

da ética). A ética pratica precisa considerar as circunstancias concretas.

Nos silogismos apresentados anteriormente, aplicavamos o uso especulativo
da razgo. Agora aplicaremos o uso pratico da razdo. Aristételes o denomina de
prudéncia (phrénesis), a recta ratio agibilium ou reta razao das coisas que podem
fazer-se. E importante termos claro os seguintes pontos:

1. A prudéncia'*’ é a virtude intelectual que nos capacita a retirar conclusées
praticas de fatos particulares, ou circunstéancias, a partir de principios gerais.

2. Logo, nao existem juizos prudenciais sem a consideragao da primeira parte do
método ou a referente a “substéncia do raciocinio moral”, quer dizer,
desconsiderando-se a ciéncia universal dos principios éticos.

3. A prudéncia ou “reta razdo das coisas que podem fazer-se” deve sopesar ou
ponderar as circuntancias ou “os acidentes do raciocinio moral” de cada caso
concreto para entao decidir.

4. Alcancara isto mediante um procedimento chamado por Aristételes de

148

deliberagdo' ™ (bouleusis).

"7 |dem, ibidem, p. 404.
8 Ver a citacao do texto aristotélico sobre a deliberagdo no texto do capitulo 2 referido na nota 87.
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5. A deliberagédo atua sobre os meios e nao sobre os fins, sobre a adequacéo
dos meios aos fins e sobre o que é meio e o que é fim. Ajuda para isso
considerar o principio do mal menor, o principio do duplo efeito ou o principio
do voluntario indireto. O meios devem ser bons ou preponderantes sobre os
maus. O fim n&o justifica os meios.

6. A deliberacdo é o raciocinio prévio a tomada de decisdes praticas para
conhecermos o que pode ou deve fazer-se.

7. A deliberagcdo é um processo técnico para a solugcado de conflitos de valores
que segue o silogismo pratico proposto por Aristételes. Nao é relativismo
porque o processo termina como decisdo racional. A deliberacdo moral se
aprende; ndo se nasce sabendo. Sofremos angustias se nao deliberamos. A
deliberagdo nao €é neutra em questdes de valor, mas tampouco é
doutrinadora. O objetivo da deliberagdo é que todas sejam prudentes e nao
que haja consenso.

8. Esta segunda parte do método ontolbégico ou principialista pretende resolver a
questao das exce¢bes ndo admitidas nem consideradas na primeira parte do

método.

Aristételes complementa sua doutrina sobre a deliberacdo com a técnica do
silogismo de ordem pratica’®. Eles ocupam-se dos meios, ndo dos fins. Eles
comegam no ponto em que o silogismo moral de ordem especulativa parou. Este
ponto € sempre universal. O silogismo de ordem pratica retirara dele conclusdes
particulares e praticas. Um exemplo de premissa maior com a técnica do silogismo
de ordem pratica:

Posto que estamos obrigados a fazer o bem e evitar o mal,

Outro exemplo:

Posto que a vida é um bem natural que deve ser protegido,

Outro exemplo:

9 ARISTOTELES, Etica a Nicémaco VI, 12, 1144a 31.
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Posto que devemos respeitar a vontade da pessoa acometida por uma

enfermidade,

A premissa menor nao tem conteudo normativo e se refere a uma situacao

particular. Eis a premissa menor dos trés exemplos anteriores:

E dizer a verdade nesta situagcdo produz mal e ndo bem,
E nestas circunstancias é preciso matar para proteger a propria vida,
E nestas circuntancias implica risco de vida para o enfermo respeitar sua

vontade,

A conclusdo sera de conteudo normativo e pratico. Eis a conclusao dos trés

exemplos:

Logo, nesta situagdo concreta, ndo pode dizer-se a verdade.

Logo, nestas circunstancias, € bom (ou licito) matar em defesa propria (para
proteger a propria vida).

Logo, nestas circunstancias, é bom respeitar a vontade do enfermo (apds

informa-lo completamente sobre os possiveis riscos de vida)

Nesta ultima conclusdo é necessario considerar que as decisdes sobre sua
vida ndo podem ser feitas sem ele; deve-se informa-lo completamente sobre os
riscos e deve-se melhorar os meios para minimizar os riscos. E pode-se também
desistir de ajuda-lo e envia-lo para outro servigo, se constatar que a porcentagem de

risco € mais alta do que as possibilidades de beneficia-lo.

Analisando as premissas maiores dos exemplos anteriores, podemos
constatar: a primeira refere-se ao principio de beneficéncia e nao-maleficéncia; a
segunda, ao principio de justica e nao-maleficéncia; a terceira, ao principio de

autonomia.
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Analisando as premissas menores dos exemplos anteriores, podemos
constatar conflitos de valores: a primeira entre “fazer o bem” e “dizer a verdade”; a
segunda entre a “justica” e a “ndo-maleficéncia”. E a terceira entre o “respeito a

autonomia” e a “ndo-maleficéncia”.

Pode-se concluir, portanto, que a moral resultante da dedugéo silogistica tem

dois momentos: o universal, especulativo ou cientifico que se ocupa da inteleccao
dos principios, e o particular, pratico ou prudencial que se detém na analise da

situagao concreta e na posterior dedugao de conclusdes praticas.

O primeiro momento ¢é analitico, quer dizer, ndo aumenta 0 nosso
conhecimento, mas possui certeza. O segundo momento, pelo contrario, tem carater
sintético: os juizos praticos versam sobre fatos e, por isso, acrescentam ao nosso
conhecimento, mas n&o possuem certeza. A deliberacdo é necessaria devido ao alto
grau de incerteza que oferecem os juizos praticos.

Esta é a tdbua de salvacdo da moral naturalista'™: se na ordem especulativa

da ética ndo cabiam excec¢des aos principios, na ordem pratica da ética elas néao s6
existem como podem ser justificadas. Sdo as consequéncias as que relativizam a

aplicacdo dos principios. Portanto, as éticas naturalistas devem ser consideradas

deontolégicas nos principios, mas teleoldégicas nas aplicacoes praticas. Elas

conjugam os principios da metafisica com a conflitividade das situagbes concretas e

buscam solugdes através de critérios de carater consequencialista.

O meétodo ontolégico ou principialista, portanto, foi considerado durante muito
tempo apenas como sendo formado somente pelo primeiro momento — o
especulativo. Lentamente, com a sabedoria humana histérica foi configurando-se o
segundo momento de ordem pratica. Diego Gracia nos apresenta o ndcleo do
meétodo ontoldgio ou principialista como correspondendo ao primeiro momento que,

s6 depois, recebeu como complemento o sequndo momento — o pratico; a chegada

%0 GRACIA, Diego. Fundamentos... op. cit. (nota 138), p. 406.
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do segundo momento foi, como vimos, a tabua de salvagdo da ética naturalista, e

também o fim da metafisica clasica:

Las ciencias especulativas versan sobre lo universal, las practicas sobre lo
particular. Lo particular no afiade nada sustantivo a lo ya contenido en los
principios sino meras individuaciones de caracter accidental. Por eso en la ética
clasica los conflictos morales no afectan nunca a lo sustantivo de una norma. Los
principios tienen caracter absoluto, razén por la cual no admiten excepciones de
ningun tipo. La recta ratio es siempre el ordo naturae que, por otra parte, la
teologia cristiana medieval absolutizé en tanto que producto y efecto de la razén
divina. La ontologia, el es, constituye la base de la ética, el debe. Tal es la
esencia del método que hemos denominado ontolégico o principialista. Sdlo
cuando el realismo exagerado de los principios vaya cediendo el paso al
nominalismo de las realidades individuales, los principios normativos iran
perdiendo fuerza y la moral ira haciéndose mas y mas conflictiva. Es el fin de la

era metafisica clasica.’
3.2. PRINCIPIOS DA BIOETICA

Explicado o principialismo, como um método de avaliagéo ética de casos clinicos,
podemos colocar-nos diante da pergunta: “Em que contexto histérico surgem os
principios de bioética?” Os enormes beneficios proporcionados pela investigagcao
cientifica no periodo de poés-guerra implicaram o surgimento de impressionantes
problemas éticos. Com o aferimento da consciéncia ética’® determinado pelos
processos de Nuremberg referentes aos experimentos com prisioneiros e crimes de
guerra, surgiu a necessidade de acompanhar sistematicamente com o pensamento

ético as descobertas resultantes da investigacéo cientifica.

O termo bioética, como vimos, é criado por Van Rensselaer Potter em 1970.
William Reich, num trabalho de folego, elabora em colaboragdo com inumeros autores

de renome internacional uma Enciclopédia de Bioética entre 1971 e 1978. No Senado

::; Idem, ibidem, p. 410.
Como vimos, a razao é historica e, por isso, a razao ética evolui.
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dos EUA, em 1974, é criada uma comissdo denominada National Commission for the
Protection of Human Subjects of Biomedical and Behavioral Research com o objetivo de
elaborar critérios éticos para aplicacdo no campo da pesquisa com seres humanos. O
resultado deste estudo, concluido quatro anos depois, € conhecido como Relatério
Belmont, que apresenta pela primeira vez para uso sistematico na resolucéo de dilemas
bioéticos os principios de respeito as pessoas, beneficéncia e justica para a solugao de

dilemas bioéticos.

Para entendermos completamente a importancia dos principios da bioética,
devemo-nos reportar ao ano de 1977, quando a National Commission for the Protection
of Human Subjects of Biomedical and Behavioral Sciences elaborou um relatério sobre
investigagao com criangas153. Os pesquisadores, ao utilizar principios morais, universais
e abstratos com os quais ndao terminavam de entrar em acordo, impediram o progreso
dos trabalhos. Apds a determinacdo de abandonar o método dedutivo, quer dizer,
passar dos principios aos casos concretos, resolveram mudar para a aplicacédo de um
método indutivo, quer dizer, passar dos casos concretos aos principios. Houve acordo
quanto aos principios, os trabalhos fluiram, os principios acabaram sendo utilizados

como maximas de atuacao prudencial, e as questdes foram resolvidas rapidamente.

Esta Comissao estabeleceu experimentalmente de forma n&o intencional uma
mudanca de mentalidade. Vejamos como Tom L. Beauchamp se refere a atividade
daquela Comissdo que visava a proibir investigacbes que causassem riscos as

criangas:

Se trataba de saber el nivel de riesgo que podia permitirse justificadamente en la
investigacion cientifica que utilizara nifios como sujetos, cuando estos no reciban
directamente de ella beneficio terapéutico alguno. Partiendo de los principios de
riesgo aceptable utilizados por la Comision en sus propias deliberaciones previas,
sus miembros se inclinaron en principio a aceptar la idea de que soélo aquellos
experimentos que conllevan un riesgo minimo o pequefo podian justificarse en el

caso de los nifios (donde “riesgo minimo” significa el nivel de riesgo presente en

'3 GRACIA, Diego. Fundamentos... op. cit. (138), p. 442.
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las pruebas médicas de exploracién de los pacientes). Sin embargo, se citaron
ejemplos de la historia de la medicina que mostraban como determinados
avances muy importantes de tipo diagnédstico, terapéutico y preventivo pudieran
no haber tenido lugar, o al menos se hubieran retrasado, de no haberse
empleado procedimientos que entonces tenian un alto nivel de riesgo. Contra
estos ejemplos se adujeron contraejemplos de investigadores excesivamente
celosos que habian sometido a los nifios a riesgos excesivos, y asi continud el
debate por varios meses. Inesperadamente, la mayoria de los miembros
abandonaron su punto de vista original de que la investigacion de caracter no
terapéutico que presentara mayor riesgo del minimo no podia ser justificada; en
su lugar aceptaron el principio de que se puede justificar un nivel mayor de riesgo
en razén de los beneficios producidos a otros nifios (como cuando un cierto
numero de nifios enfermos terminales se someten a un experimento en la
esperanza de que se pueda aprender algo sobre su enfermedad que resulte
aplicable a otros nifios). Un vez que cristalizé el consenso sobre esta cuestion
particular, fue facil y rapido llegar a conclusiones sobre toda la controversia moral
acerca de la utilizaciéon de nifios como sujetos de investigacion (aunque una

pequefia minoria de miembros siguié sin estar de acuerdo).’

Esta experiéncia serviu para que a mesma Comissdo um ano depois fosse capaz
de publicar o Relatério Belmont sobre a protegao de seres humanos nas investigagdes
biomédicas. Estes principios ou critérios muito gerais foram capazes de regular toda a
investigacao biomédica posterior. Os principios da bioética sdo principios basicos da
moral civil'®® e no de alguma moral especifica ou de algum grupo. Por isso, eles néo

trazem consigo o protagonismo de um descobridor ou de um filésofo importante.

A origem deste documento, de uma forma mais ampla, se insere, de forma
ampla, na tradigdo consequencialista e utilitarista anglo-americana e, de forma

especifica, em William Frankena'® que em 1963 propds a utilizagdo de dois principios:

% BEAUCHAMP, Tom L. Philosophical Ethics. Nueva York, McGraw-Hil, 1982, p. 54-55 Apud GRACIA,
Diego. Fundamentos... op. cit. (nota 138), p. 442-443.

'°® GRACIA, Diego. Fundamentos... op. cit. (nota 138), p. 444.

%% GRACIA, Diego. Fundamentacién y ensefianza de la bioética. Col. Etica y Vida, v. 1. Santa Fé de
Bogota: El Buho, 1998, p. 92.
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beneficéncia e justica. Para ele, os principios sao tipos de agao corretos ou obrigatérios,
considerados como deveres prima facie, quer dizer, que obrigam ao seu cumprimento,
exceto se estiverem em conflito com um outro principio de igual ou maior porte numa

situagao particular.

Apds o surgimento do Relatorio Belmont, o método bioético € concebido como
indutivista-dedutivista'®’, tornando o principialismo capaz de justificar as excegdes, quer
dizer, se eventualmente houver conflitos de valores no caso clinico. A consolidagao
deste método de andlise ética para a resolugéo de conflitos oriundos da biomedicina
ocorre com a publicagcédo, em 1978, do livro “Principles of Biomedical Ethics” dos autores
filosofos Tom Beauchamp do Instituto Kennedy de Etica da Universidade
Georgetown/EEUU e James Childress da Universidade de Virginia/EEUU. Estes autores
passam a utilizar, entdo, os quatro principios de autonomia, n&o-maleficéncia,
beneficéncia e justica. Mais importante do que a descoberta destes principios € que a
bioética os utiliza para definir e manejar valores e resolver conflitos'®. Assim se

expressa Diego Gracia sobre o inicio da bioética:

Este es el problema de la fundamentacion de los juicios de valor: como justificar
nuestras opciones de valor; como elegir racionalmente entre lo correcto y lo
incorrecto, lo bueno y lo malo. De este modo, el tema de la fundamentacién de
nuestras decisiones morales ha pasado a primer plano. La bioética aparecié hace
unos veinte afos, cuando se puso a punto un particular sistema de manejo de
valores y de resolucion de conflictos. Como es bien sabido, fue la llamada teoria
de los cuatro principios, formulada por primera vez por Beauchamp y Childress,
en su libro Principles of Biomedical Ethics, sin la cual es imposible entender la
historia de la bioética. Todas las otras teorias se han construido hasta el dia del
hoy en didlogo con ésta, ya a favor, ya en contra suya. Ultimamente se han

57 O método bioético principialista assumido por Diego Gracia é indutivista porque toma como ponto de

partida os problemas éticos dos casos clinicos e utiliza os principios da bioética como axiomas de
atuagdo prudencial e é dedutivista porque comega confrontando estes problemas com o sistema de
referéncia moral ou canon da moralidade e depois, no final, volta a ele para legitimar a decisdo tomada.
'8 GRACIA, Diego. Fundamentacioén y ensefianza... op. cit. (nota 156), p. 33.
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hecho varios intentos de revisar el estado de la cuestion y confrontar las distintas

posturas.®

A bioética comecgou a partir de principios éticos criados para resolver conflitos
provenientes da experiéncia clinica. Partiu-se da experiéncia para a teoria: formulagao
de principios e posterior fundamentacao da bioética. Por isso, ela pode ser definida
como uma disciplina criada para resolver situagdes particulares ou casos clinicos ou,
mais especificamente, um procedimento de raciocinio ético e de tomada de decisdes no
campo da biomedicina. Pretende-se evitar com isso o erro do decisionismo'®°. Eis uma

outra definicdo de bioética dada por Diego Gracia que convém termos presente:

La bioética es el intento de confrontacion de los nuevos hechos de las ciencias
biomédicas con los valores propriamente humanos, con el objetivo de
interfecundar la ciencias con las humanidades y asi hacer posible una visién

global y omnicomprensiva de los problemas.'®"

Como seres humanos sentimo-nos normalmente inseguros, perplexos e
angustiados diante de situagdes caodticas ou dificeis. Precisamos dar razdo a realidade,
encontrar recursos para superar o sofrimento e ter critérios e procedimentos para

conjugar nossas exigéncias morais com as situagdes histéricas que nos superam.

O préprio discurso cientifico sofre um reordenamento para incluir a
interdisciplinaridade deflagrada pela bioética. Existe um questionamento dos saberes e
das praticas especificas no novo sentido da interagdo, da comunicacao, da troca e da
critica, visando a complementaridade entre eles. O ponto de encontro entre eles se da
na horizontalidade representada pela ‘“clinica” ou “caso clinico”, que trata

especificamente do singular, do particular exigindo sua articulagéo.

%% 1dem, ibidem, p. 90. (grifo do autor)
1% Sobre o decisionismo ver nota 42.
%1 GRACIA, Diego. Fundamentacioén y ensefianza... op. cit. (nota 156), p. 32.
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A fragmentagcdo dos saberes origina uma auséncia no ambito da praxis que,
diante de um caso clinico, busca sua superacédo pelo didlogo interdisciplinar entre os

profissionais determinando a mudanca de referenciais tedrico-praticos.

Os principios éticos basicos sao referéncias ou critérios gerais que servem de
base para a justificagdo de decisdes correspondentes as agées humanas.'®? A bioética
utiliza quatro pincipios assim denominados: principio de autonomia, de beneficéncia, de
nao-maleficéncia e de justica. Como o que interessa a bioética clinica € encontrar um
curso de acao, quer dizer, munir-se de um procedimento de analise de casos clinicos,
nos detivemos mais nas etapas deste processo quando apresentamos no primeiro
capitulo a fundamentagéo da ética. Por isso, ndo € tdo importante definir demorada e

pormenorizadamente os principios da bioética.'®®
3.2.1. Principio de autonomia

A autonomia € um termo que tem como raiz etimologica a expressao grega
autos que significa "mesmo" e nomos que se traduz por "lei", "regra", "governo"
indicando, portanto, a nogao de autogoverno. O principio de autonomia &, portanto, o

direito moral ao autogoverno.

A partir da teoria dos niveis, tomada de Toulmin e defendida por Diego Gracia,
que faz da ética uma atividade quase-disciplinar conforme explicado no primeiro

capitulo, podemos distinguir dois sentidos para a autonomia'®*:

1. A autonomia pode ser entendida como capacidade autolegisladora. Como
afirmou Kant, o homem €& autbnomo porque da a si mesmo sua propria lei

moral. Este € um principio que todos podemos auto-afirmar como absoluto

2 COMISION NACIONAL PARA LA PROTECCION DE LOS SUJETOS HUMANOS DE
INVESTIGACION BIOMEDICA Y DEL COMPORTAMIENTO DE LOS ESTADOS UNIDOS, Informe
Belmont — principios e guias éticos para la proteccion de los sujetos humanos de investigacion,
18/04/1979, In www.ub.es/fildt/belmont.htm, disponivel em 02 de junho de 2005.

'3 GRACIA, Diego. Introduccion... op. cit. (nota 139), p. 107.

%4 Idem, ibidem, p. 121 e 129.
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porque se constitui como principio universal e invariante da moralidade. E o
ponto de convergéncia de todos os homens, uma vez que todos coincidem na
peculiaridade de ser autolegisladores. Corresponde a uma ética de minimos.
Encontra-se no nivel disciplinar da ética e tem uma base formal, cuja
expressao ja conhecemos: “todos os homens somos pessoas, n&o coisas, e

merecemos igual consideragao e respeito”.

2. Autonomia, entendida no nivel ndo-disciplinar da ética, corresponde a auto-
realizagdo do homem individual, quer dizer, na estrita particularidade das
decisbGes pessoais na construgao de um projeto proprio de vida ou ideal de
felicidade e perfeicdo. As decisdes, neste nivel, s6 podem ser historicas e
habituais e, por isso, pessoais e intransferiveis. Corresponde a uma ética de
maximos que todo homem se propde em sua vida e exige menos sua

observancia do que o nivel disciplinar da ética. O principio de autonomia na

bioética _assume mais este sequndo sentido, como capacidade de auto-

realizagdo humana, do que o primeiro, como lei universal da moralidade.

Eis como J. Stuart Mill (1806-1873) entende os limites da liberdade de acéao

humana num contexto social e pessoal particular:

El Unico fin por el cual es justificable que la humanidad, individual y
colectivamente, se entrometa en la libertad de accién de uno cualquiera de sus
miembros, es la propia proteccion. Que la unica finalidad por la cual el poder
puede, con pleno derecho, ser ejercido sobre un miembro de una comunidad
civilizada contra su voluntad, es evitar que perjudique a los demas. Su propio
bien, fisico o moral, no es justificacion suficiente. Nadie puede ser obligado
justificadamente a realizar o no realizar determinados actos porque eso fuera
mejor para él, porque le haria feliz, porque, en opinién de los demas, hacerlo
seria mas acertado o mas justo. Estas son buenas razones para discultir,
razonar y persuadirle, pero no para obligarle o causarle algun perjuicio si obra
de manera diferente. Para justificar esto seria preciso pensar que la conducta
de la que se trata de disuadirle producia un perjuicio a algun otro. La unica
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parte de la conducta de cada uno por la que es responsable ante la sociedad es
la que se refiere a los demas. En la parte que le concierne meramente a él, su
independencia es, de derecho absoluta. Sobre si mismo, sobre su propio

cuerpo y espiritu, el individuo es soberano.®

O principio de autonomia, assumindo este segundo sentido, acima exposto,
mais o principio de beneficéncia compdem o nivel ndo-disciplinar da ética. Estes dois
principios estao intimamente relacionados porque, enquanto autonomia corresponde
ao direito de toda pessoa de realizar seu proprio projeto de vida ou ideal de perfeigao
e felicidade, a beneficéncia s6 pode ocorrer dentro dessas coordenadas ditadas pela
autonomia. Ninguém pode dizer para uma pessoa o que € beneficente para ela. Isso

seria heteronomia. E beneficente para ela somente o que ela definir que seja

beneficente para si_mesma em correspondéncia com o seu ideal de perfeicao e

felicidade.

Na origem da bioética encontra-se o Relatério Belmont. O principio de
autonomia € denominado principio de respeito as pessoas. Respeitar uma pessoa
significa trata-la como um agente autbnomo, quer dizer, que seja reconhecida e
tratada como um agente livre, com plena capacidade de julgamento, decisao e agao
independente. O principio de respeito as pessoas, segundo o Relatorio Belmont
“‘inclui ao menos duas convicgdes éticas: primeira, que todos os individuos deverao
ser tratados como agentes autdbnomos, e segunda, que todas as pessoas com a
autonomia diminuida tém direito a protecdo”. Sobre a definicdo de pessoa autbnoma
o documento diz: “é um individuo que tem a capacidade de deliberar sobre seus fins
pessoais e de atuar sob a dire¢cdo desta deliberagdo. Respeitar a autonomia significa
dar valor as consideragoes e opgdes das pessoas autbnomas e abster-se, a0 mesmo
tempo, de pér obstaculos as suas agdes exceto que estas sejam claramente
prejudiciais para os demais.”"® Duas aplicacbes sao decorrentes do principio de

respeito as pessoas do Relatorio Belmont:

165 MILL, J. S. Sobre la libertad. Madrid: Alianza Editorial, 1993, p. 65-66 apud INSTITUT BORJA DE
BIOETICA. Ensayos de bioética. Barcelona: Editorial Mapfre, 2000, p. 11.
% THE NATIONAL COMMISSION FOR THE PROTECTION OF HUMAN SUBJECTS OF
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e Consentimento informado;

¢ Protecao dos sujeitos incompetentes ou com autonomia diminuida.

Uma pessoa autbnoma é, portanto, um individuo com capacidade de deliberar
sobre seus fins pessoais e de atuar de forma consequente. Respeitar a autonomia
de uma pessoa significa considerar seus valores, suas posicbes e opgdes, nao
impedir sua liberdade de agéo, exceto quando traz prejuizo a outras pessoas, e dar

todas as informagdes necessarias para que ela elabore um juizo préprio.

A expressao na pratica médica do principio de autonomia do enfermo é
conhecida como consentimento informado. Ele consiste no pleno conhecimento por
parte do enfermo mediante informacdes dadas pelo médico do efeito esperado pela
acao que este realizara nele com a consequente liberdade de tomar uma deciséo dai
proveniente. O enfermo, entdo, s6 dara o seu consentimento apds obter do médico

todas as informacdes sobre as possibilidades, riscos e alternativas de tratamento.

O poder de autodeterminacdo de uma pessoa pode estar diminuido ou
ausente, quer dizer, ela pode ter a competéncia de decidir por si mesma sobre
assuntos referentes a ela parcial ou totalmente afetada. Isso € comum em situagoes
de enfermidade, deficiéncia mental, encarceramento ou na infancia. Nesses casos,
ela tem o direito de receber protegcdo, segundo a probabilidade do risco de sofrer
dano, até a aquisicdo de sua plena autonomia. A familia ou alguém de direito pode
tomar decisdes a seu respeito, nestas situagbes, em seu lugar. Ou deve ser
reavaliado periodicamente uma vez que esta situacdo de perda de autonomia pode

alterar-se.

No caso da pesquisa com seres humanos, essas pessoas devem participar

dela de forma voluntaria e devidamente informadas sobre o processo, os riscos,

BIOMEDICAL AND BEHAVIORAL RESEARCH. The Belmont Report - Ethical Principles and
Guidelines for the Protection of Human Subjects of Research In:
http://ohsr.od.nih.gov/quidelines/belmont.htmli?link_id=14221#gob1 disponivel em 20/06/2005 e
www.ub.es/fildt/belmont.htm disponivel em 20/06/2005.
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beneficios e objetivos da mesma. A utilizagdo de prisioneiros para esse tipo de
pesquisa apresenta-se na forma de um dilema: de um lado, n&o se pode recusar que
eles se apresentem voluntariamente para a pesquisa e, de outro, sua adesao pode
nao ter sido completamente voluntaria, mas influenciada por outras pessoas pela
maior facilidade de submeté-los e dirigi-los. O respeito a autonomia do prisioneiro
exige que ele se sinta livre para participar da pesquisa e suficientemente protegido

para nao ser constrangido ou obrigado a participar dela.

Antecedentes histéricos lamentaveis respaldam a prote¢cédo a autonomia das
pessoas na investigacao cientifica, mostrando que a defesa da mesma é uma
questdo de justica.’® Na Medicina do final do século XIX e inicio do século XX, os
enfermos pobres eram submetidos a inseguranca de ser tomados como objetos de
experimentagao de novos farmacos e técnicas cirurgicas, cabendo as classes sociais
mais avantajadas receber os tratamentos somente num estagio ja consagrado e
seguro. Nos campos de concentragdo nazista, foram tomados prisioneiros como
sujeitos de pesquisa. Em Tuskegee, Estados Unidos, foi retirado o tratamento dos
enfermos negros com sifilis, quando este ja era conhecido como eficaz, com o intuito

de observar todo o curso progressivo da enfermidade em seus sinais e sintomas.

Analisado historicamente, percebe-se que o principio de autonomia nao esta
contemplado no Juramento de Hipécratesmg, Ele consagra a heteronomia, conhecida
como paternalismo médico, como condicdo indispensavel do ato médico. A
introducao do principio de autonomia do enfermo na pratica médica revolucionou de
forma conflitiva a relacdo médico-paciente e, por extensdo, o proprio exercicio

profissional do médico.

O principio de autonomia é considerado a base do direito moral e legal dos
pacientes de assumir suas préprias decisdes independente das intengdes e atitudes

beneficentes do médico. O principio de autonomia configura um direito do paciente

'°" BLAZQUEZ; Niceto. Bioética fundamental. Madrid: Biblioteca de Autores Cristianos, 1996, p. 128-
131, 494-497.
%% GRACIA, Diego. Fundamentos... op. cit. (nota 138), p. 45-46.
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que limita a acdo do médico. Isso evitou atitudes arbitrarias por parte do médico
como hospitalizagbes nao voluntarias e cirurgias ndo permitidas. Se os valores
morais do paciente e os valores da Medicina entrarem em conflito, a atitude
responsavel do médico deve ser de respeito e ajuda para que o paciente seja capaz
de autodeterminar-se ou tomar uma decisédo sobre a propria saude. O paciente pode
escolher propostas ou alternativas terapéuticas apresentadas pelo médico, no

entanto ndo pode obrigar que ele execute determinado procedimento.
3.2.2. Principio de beneficéncia

A saude pode ser considerada uma categoria de valor moral. Se o ato bom &
aquele que é movido pela intencdo de favorecer o que naturalmente é conveniente
ao homem, provavelmente ndo havera maior beneficio do que desfrutar de uma boa
saude. Para constatarmos o bem proporcionado pela consulta médica, mais
apropriadamente denominada ato médico, vejamos como o Conselho Federal de

Medicina o define:

Ato médico é todo procedimento técnico-profissional praticado por médico
habilitado e dirigido para: a prevengao primaria, definida como a promog¢ao da
saude e a prevencdo da ocorréncia de enfermidades ou profilaxia; a
prevengao secundaria, definida como a prevengdo da evolugdo das
enfermidades ou execugéo de procedimentos diagnésticos e terapéuticos; a
prevencao terciaria, definida como a prevencao da invalidez ou reabilitagao

dos enfermos.'®

O Juramento hipocratico é o documento que deu origem e configuragao a
ética médica ocidental. Este texto, provavelmente escrito por médicos pitagéricos'”,

continua sendo referéncia deontoldgica do agir médico visando a sua moralizagao:

'%® CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA. A Medicina e os Atos Médicos — em defesa do direito da

populagédo a assisténcia médica digna e de qualidade. Brasilia: Conselho Federal de Medicina, 2003,
13.

® INSTITUT BORJA DE BIOETICA. Ensayos... op. cit. (nota 165), p. 15.
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“Utilizarei o regime dietético para o bem dos enfermos de acordo com a minha

capacidade e juizo; afastarei dele o mal e a injustica.”

O médico tem o dever ético-profissional de fazer o bem ao paciente e de
evitar causar-lhe dano. No entanto, esta beneficéncia exercida pelo médico é
entendida de forma paternalista, quer dizer, heterbnoma ou n&do-autbnoma por parte
do enfermo. O médico sempre parte do pressuposto de que sabe qual € o bem do
paciente, mas nao considera a sua vontade. O enfermo & considerado um menor de

|.171

idade, um incapacitado fisico com perda de sua autonomia mora Segundo o

Relatorio Belmont, a beneficéncia é entendida da seguinte forma:

El término “beneficencia” se entiende a menudo como aquellos actos de
bondad y de caridad que van mas alla de la obligacion estricta. En este
documento, beneficencia se entiende en sentido mas radical, como una
obligacion. Dos reglas generales han sido formuladas como expresiones
complementarias de los actos de beneficencia entendidos en este sentido: 1)
no hacer el mal; 2) maximizar los beneficios posibles y disminuir los dafios

posibles.'"?

Diego Gracia diferencia dois tipos de beneficéncia'":

e Beneficéncia paternalista: 0 médico nega ao enfermo seu carater de pessoa
adulta e sua capacidade de decisao e impde para ele sua visdo particular de
bem. Configura-se uma relagao de dominio.

e Beneficéncia ndo-paternalista: o médico faz o bem ou ajuda o enfermo no que
ele necessita somente quando este aceita voluntariamente ou pede. A
responsabilidade apresenta-se de forma bipolar. Corresponde ao

consentimento informado.

'™ GRACIA, Diego. Fundamentos... op. cit. (nota 138), p. 26 e 42-43.

2 THE NATIONAL COMMISSION FOR THE PROTECTION OF HUMAN SUBJECTS OF
BIOMEDICAL AND BEHAVIORAL RESEARCH. The Belmont Report... op. cit. (nota 166).

' GRACIA, Diego. Fundamentos... op. cit. (nota 138), p. 99-104.
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O filésofo inglés David Ross diferencia os dois principios de beneficéncia e
nao-maleficéncia, enquanto o eticista William Frankena os considera de forma

conjunta.

Pode haver conflito entre a beneficéncia exercida pelo médico e a autonomia
do enfermo. Por exemplo: consideremos o caso de uma mulher em estagio de
gravidez avangado portadora de grave hipertensdo que necessite interrupgao
imediata da gestacdo, através de uma cesarea, para preservar sua vida, mas que
nao aceita a cirurgia porque deseja proteger o seu bebé evitando que ele nasga
prematuro’™. A preservagdo de sua vida mediante a cirurgia cesariana, segundo
plano do médico, corresponde ao principio de beneficéncia e a nao-aceitacdo da
paciente ao principio de autonomia. Diante de tal situagcéo conflitiva, o médico pode
assumir uma atitude paternalista, quer dizer, determinar que a cesariana seja o
melhor bem possivel para a situacdo que ela vive e, sem consulta-la, realizar a
cirurgia - o que seria eticamente incorreto -, ou, respeitando a vontade da gestante,
propor alternativas de tratamento, informando-a dos riscos e beneficios de cada uma

delas.
3.2.3. Principio de Nao-maleficéncia

O principio de ndo-maleficéncia corresponde ao nivel disciplinar da ética, aos
minimos morais denominados por Adorno e que nos obrigam a todos o seu estrito
cumprimento. E a aplicagéo da lei de que todos somos homens e merecemos igual

consideracao e respeito na ordem da vida bioldgica.

Durante muitos séculos, acreditou-se que o médico conhecia objetivamente o
que era bom ou mau para o enfermo e decidia legitimamente conforme critérios
proprios. O médico fazia o bem e evitava o mal mesmo contra a vontade do paciente.

Beneficéncia e ndo-maleficéncia eram faces de uma mesma moeda na perspectiva

174 FAUNDES, Anibal, BARZELATTO, José. O Drama do Aborto — em busca de um consenso.
Campinas: Komedi, 2004, p. 168.
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do médico. Tanto uma como outra eram pensadas de forma conseqtlencialista.175

No mundo moderno, e em particular na atualidade, o acento ja ndo esta na
beneficéncia, mas na autonomia. O pensamento liberal, com o surgimento dos
direitos civis e politicos, ofereceu uma interpretagcdo autonomista ao principio de
beneficéncia. Se todo o ser humano é portador de direitos primarios e inviolaveis,
entre 0s quais a autonomia e a autodeterminagdo, também o enfermo passa a
reinvindicar voz na relagcdo meédico-paciente e dizer o que é mau para ele. A
beneficéncia e ndo-maleficéncia passam a identificar-se na perspectiva do paciente.
Passou-se do beneficentismo médico da tradicdo anterior ao autonomismo do

paciente.

Diego Gracia afirma que a beneficéncia e ndo-maleficéncia nao podem coincidir
como verso e reverso de uma mesma coisa. Se a beneficéncia nao pode ser, por
defini¢cdo, resultante de uma coagao é logico que ela € sempre relativa a autonomia
do enfermo, enquanto expressao do sistema de valores de que é possuidor, € ndo a
nao-maleficéncia. Ambas se referem ao projeto de perfeicao e felicidade que cada

pessoa escolheu para si mesma.

Diferentemente, a ndo-maleficéncia € um principio absoluto e anterior ao
principio de autonomia. Ndo podemos fazer o bem para uma pessoa contra a sua
vontade, mas estamos obrigados a n&o |he causar dano mesmo que ela nos peca.
Diante da pergunta “O que € o mal?”, Diego Gracia aponta como demarcag¢ao do mal

outro principio absoluto — a justi¢ca. Eis como ele se refere sobre a justica:

La justicia obliga a poner entre paréntesis los intereses particulares de todos los
participantes y actuar con equidad, es decir, tratando a todos los seres
humanos con igual consideracion y respeto, sin establecer otras diferencias

entre ellos que las que redunden en benéfico de todos en especial de los

'"® GRACIA, Diego. Primum non nocere — o principio de ndo maleficencia como fundamento de Ia
ética médica. Discurso de ingreso del autor en la Real Academia Nacional de Medicina. Madrid:
Anzos, 1990, p. 90.
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menos favorecidos."”®
N&o cumprir o critério de justica assim definido é fazer o mal a outra pessoa.
3.2.4. Principio de Justica

O principio de justiga juntamente com o principio de ndo-maleficéncia, portanto,
correspondem ao nivel disciplinar da ética, quer dizer, aos minimos morais
denominados por Adorno que exigem ser observados, nem que seja sob coercéo . E
a aplicacao da lei de que todos somos homens e merecemos igual consideragao e
respeito na ordem da vida social. Quando se discriminam as pessoas, tanto social
como biologicamente, esta se transgredindo a universalizagcdo que exige o nivel

disciplinar da ética. Comete-se, portanto, uma injustiga.

O principio ético de justica € um conceito social baseado na equidade e que
garante uma distribuigdo correta dos custos e beneficios, sem distingado de género,
raca, idade e status socioecondmico.'”” A justica € um direito de todos, e a
sociedade, mediante a organizacdo do Estado, deve garanti-la. Eqiidade nao é
sinbnimo de igualdade. Eqdiidade distributiva significa distribuir os recursos
coletivamente disponiveis de forma que contemple o direito que cada pessoa tem a
um minimo de bens e servigos. Igualdade tem uma concepgdo matematica e afirma
a distribuicdo dos recursos em partes iguais a cada pessoa. Se utilizamos a
categoria eqlidade e nao a de igualdade, € porque ndo somos completamente
iguais, surgindo na construgao historica da vida pessoal variaveis ou diferencas
justificadas que devem ser consideradas como a experiéncia, a idade, a
necessidade, a competéncia, o mérito e a posicdo social para uma distribuicdo
equanime. Estas formulagbes classicas servem de parametros para uma justa
distribuicdo de obrigagdes e recursos:

e acada pessoa uma parte igual

'8 |dem, ibidem, p. 91.

" FAUNDES, Anibal, BARZELATTO, José. O Drama do Aborto... op. cit. (nota 174), p. 168.
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e acada pessoa segundo sua necessidade individual
e a cada pessoa segundo seu proprio esforgo
e acada pessoa segundo sua contribuicdo na sociedade

e a cada pessoa segundo seu mérito

A idéia formal de justica € apresentada por Rudolf Stammler (1856-1938),
neokantiano, critico do positivismo juridico, que afirma ser o Direito somente o
conjunto de normas ou ordenamento juridico posto por um legislador humano. Ele
mostra que esta corrente de pensamento € incapaz de definir o Direito e a Justica
nao podendo servir de base para legisladores e juristas. Rudolf Stammler define a

justica da seguinte forma:
Ha Justica na sociedade quando sao harmoénicos entre si todos os
quereres ou condutas que nela ocorrem, ou seja, quando nenhum

individuo predomina sobre outro, e quando todos se respeitam como

sendo, cada um, um fim em si mesmo.'"®

3.2.5. Avaliagao dos principios de bioética

Segundo Diego Gracia, o nivel disciplinar da ética, quer dizer, os principios de

nédo-maleficéncia e justiga, corresponde ao que classicamente se denomina deveres

179

de obrigacdo perfeita O nivel n&o-disciplinar _da ética, ou os principios de

beneficéncia e autonomia, no entanto, corresponderia aos deveres de obrigacéo

imperfeita. Por exemplo: cumprir a justica € um dever de obrigacao perfeita,
podendo ser imposto de forma heterbnoma pelo Estado. Um ato de caridade € um
dever de obrigagdo imperfeita, ndo podendo ser imposto por ninguém senao pela
prépria pessoa que o executa, decidindo ela mesma quando, onde e para quem, etc.
No caso de conflito entre estes dois niveis da ética ou deveres correspondentes, os

de obrigacao perfeita tém prioridade sobre os de obrigacédo imperfeita. Por exemplo:

'"® GALVES, Carlos N. Manual de filosofia do Direito. Rio de Janeiro: Forense, 1995, p. 174.
' GRACIA, Diego. Introduccién... op. cit. (nota 139), p. 121-122.
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uma chamada para o exercicio militar obrigatério para o caso de uma guerra,
estabelece um conflito entre o direito de autonomia do individuo, que prefere nao ir
porque esse tipo de atividade nao corresponde ao seu ideal de perfeicdo e
felicidade, e o dever de justica, que obriga a defender a sociedade em caso de
perigo. O dever de justiga, por ser um dever de obrigacao perfeita, ou pertencer ao
nivel disciplinar da ética, adquire prioridade sobre o direito de autonomia do

individuo, obrigando-o a participar como soldado na guerra.

A intuicdo dos principios da bioética € uma iniciativa muito interessante, util e
abrangente para manejar os valores e alcangar o dificil objetivo de apresentar
resolugdes para os mais variados conflitos provenientes da biomedicina. Para mostrar
que os principios de bioética sdo realmente versateis para os manejo de valores
humanos tomemos, como exemplo, seu emprego em outro campo de agao tao dificil
quanto aquele: a formulacdo dos direitos humanos'®. Eles representam um grande
progreso na histéria da humanidade porque significam a promog¢ao dos individuos de
uma sociedade. Sua efetivacdo ndo ocorre de forma automatica. Cabe a politica
encontrar os meios para traduzi-los na vida publica nestes tempos em que o mercado
com sua predominancia, hiperatividade e concorréncia configuram as condutas e as
relagbes. Podemos, portanto, fazer um exercicio € comprovar como cada direito
humano formulado na Declaracdo Universal dos Direitos Humanos'®' se refere de certa

forma a um ou mais dos principios da bioética:

ARTIGO 1 — Todos os homens nascem livres e iguais em dignidade. Sdo dotados de
razao e consciéncia e devem agir em relagcdo uns aos outros com espirito de
fraternidade. (Autonomia, Justica, Nao-maleficéncia e Beneficéncia)

ARTIGO Il — Todo homem tem capacidade para gozar os direitos e as liberdades
estabelecidos nesta Declaragdo, sem distingdo de raga, cor, sexo, lingua ou religido.
(Autonomia, Justica e Nao-maleficéncia)

180 Diego Gracia compara a versatilidade dos principios da bioética com a diversidade imensa de arranjos
dos quatro aminoacidos (adenina, guanina, timina e citosina) que compdem todas as proteinas de toda a
matéria organica que existe na face da terra. Por extensao, ele respalda que estes quatro principios
servem como linguagem para codificar todos os direitos humanos, que também s&o valores. GRACIA,
Diego. Fundamentacion y ensefianza... op. cit. (nota 156), p. 33.

81 PESSINI, L.; BARCHIFONTAINE, C. P. Os problemas atuais de Bioética. Sdo Paulo: Loyola, 19947
309-311.
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ARTIGO Il — Todo homem tem direito a vida, a liberdade e a seguranca pessoal.
(Autonomia e Nao-maleficéncia)

ARTIGO IV — Ninguém sera mantido em escravidao ou servidao. (Nao-maleficéncia)

ARTIGO V — Ninguém sera submetido a tortura ou castigo cruel, desumano ou
degradante. (Nao-maleficéncia)

ARTIGO VI — Todo homem tem direito de ser, em todos os lugares, reconhecido como
pessoa humana, perante a lei. (Autonomia e Justica)

ARTIGO VII — Todos séao iguais perante a lei e tém direito, sem qualquer distin¢ao, a
igual protecao da lei. (Justica e Nao-maleficéncia)

ARTIGO VIII — Todo homem tem direito a receber, dos tribunais nacionais
competentes, remédio efetivo para os atos que violem os direitos fundamentais
reconhecidos pela constituicao ou pela lei. (Justica)

ARTIGO IX — Ninguém sera arbitrariamente preso, detido ou exilado. (N&o-
maleficéncia)

ARTIGO X — Todo homem tem direito a uma justa e publica audiéncia por parte de um
tribunal independente e imparcial, para decidir seus direitos e deveres ou do
fundamento de qualquer acusacgao criminal contra ele. (Justica)

ARTIGO XI — Todo homem acusado de ato delituoso tem o direito de ser presumido
inocente até que sua culpabilidade tenha sido provada de acordo com a lei. (Nao-
maleficéncia e Justiga)

ARTIGO XllI — Ninguém sera sujeito a interferéncias na sua vida privada, na sua
familia, no seu lar ou na correspondéncia, nem a ataques a sua honra e reputacgao.
(Autonomia e Nao-maleficéncia)

ARTIGO XlII — Todo homem tem direito a liberdade de locomocgéao e residéncia, dentro
das fronteiras de cada Estado. (Autonomia)

ARTIGO XIV — Todo homem, vitima de persegui¢ao, tem o direito de procurar gozar
asilo em outros paises. (Nao maleficéncia e Justica)

ARTIGO XV — Todo homem tem direito a uma nacionalidade. (Justica)
ARTIGO XVI — Os homens e as mulheres de maior idade, sem qualquer restrigao de

raga, nacionalidade ou religido, tém o direito de contrair matriménio e fundar uma
familia. (Nao-maleficéncia e autonomia)
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ARTIGO XVII — Todo homem tem direito a propriedade, s6 ou em sociedade com
outros. Ninguém sera arbitrariamente privado de sua propriedade. (Autonomia, Justica e
Nao-maleficéncia)

ARTIGO XVIII — Todo homem tem direito a liberdade de pensamento, consciéncia e
religido. (Autonomia)

ARTIGO XIX — Todo homem tem direito a liberdade de opinido e expressao.
(Autonomia)

ARTIGO XX — Todo homem tem direito a liberdade de reunido e associacao pacificas.
(Autonomia)

ARTIGO XXI — Todo homem tem direito de tomar parte no governo do préprio pais e
de ter acesso ao livre desenvolvimento de sua personalidade. (Justica, Beneficéncia e

Autonomia)

ARTIGO XXII — Todo homem, como membro da sociedade, tem direito a segurancga
social e a realizacao, pelo esforco nacional, pela coperacao internacional e de acordo
com a organizagao e recursos de cada Estado, dos direitos econdmicos, sociais e cul-
turais indispensaveis a sua dignidade e ao livre desenvolvimento de sua personalidade.

(Justica e Autonomia)
ARTIGO XXIlII — Todo homem tem direito ao trabalho, a livre escolha do emprego, as
condigOes justas e favoraveis de trabalho e a protegao contra o desemprego. (Justica,

Autonomia e Nao-maleficéncia)

ARTIGO XXIV — Todo homem tem direito a repouso e lazer, inclusive a limitagao

razoavel das horas de trabalho e a férias remuneradas periddicas. (Justica)

ARTIGO XXV — Todo homem tem direito a um padrao de vida capaz de assegurar a si

e a sua familia saude e bem-estar. (Justiga, Nao-maleficéncia e Beneficéncia)

ARTIGO XXVI — Todo homem tem direito a instrugdo. A instrugdo sera gratuita, pelo

menos nos graus elementares e fundamentais. (Justiga)
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ARTIGO XXVII — Todo homem tem direito a participar livremente da vida cultural da
comunidade, de fruir das artes e de participar do progresso cientifico e de seus

beneficios. (Autonomia e Beneficéncia)

ARTIGO XXVIIIl — Todo homem tem direito a uma ordem social e internacional em que
os direitos e liberdades estabelecidos na presente Declaragdo possam ser plenamente
realizados. (Justica e Autonomia)

ARTIGO XXIX — Todo homem tem deveres para com a comunidade, na qual &
possivel o livre e pleno desenvolvimento de sua personalidade. No exercicio de seus
direitos e liberdades, todo homem esta sujeito apenas as limitacbes determinadas pela
lei, exclusivarnente com o fim de assegurar o devido reconhecimento e respeito dos
direitos e liberdades de outrem e de satisfazer as justas exigéncias da moral, da ordem
publica e do bem-estar de uma sociedade democratica. (Justica, Autonomia, Nao-

maleficéncia e Beneficéncia)

ARTIGO XXX — Nenhuma disposicao da presente Declaracdo pode ser interpretada
como o reconhecimento a qualquer Estado, grupo ou pessoa do direito de exercer
qualquer atividade ou praticar qualquer ato destinado a destruicdo de quaisquer direitos

e liberdades aqui estabelecidos. (Nao-maleficéncia, Justica e Autonomia)

3.2.5.1. Os quatro principios prima facie sao do mesmo nivel?

Em 1930, David Ross publicou o livio The Right and the Good'®? em que concebe
a vida moral fundada em certos principios basicos, auto-evidentes (por isso prima facie)
e obrigatdrios tais como cumprir as promessas, evitar os danos, reparar os danos, ser
justo. Para ele estes trés principios da bioética sdo prima facie: justica, ndo-maleficéncia

e beneficéncia. Ao afirmar que o principio de ndo maleficéncia tem prioridade sobre o

'82 ROSS, W. David. The Right and the Good, Oxford, Clarendon Press, 1930.
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principio de beneficéncia estabeleceu diferenga de nivel entre alguns deles.”®® Em sua
opinido os principios de nédo-maleficéncia e justica expressam deveres de obrigagdo
perfeita, que ele ndo entende como Kant serem absolutos e carentes de excegdes. Os
deveres de obrigagdo perfeita sdo mais vinculantes do que os de obrigagdo imperfeita

como, por exemplo, o principio de beneficéncia.

Beauchamp e Childress concordam com os principios prima facie de Ross, mas

nao aceitam diferenca de nivel entre eles:

Como Ross, nés construimos os principios como obrigatérios prima facie. Algumas
teorias reconhecem as regras, mas as tratam como regras empiricas sacrificaveis
que resumem a experiéncia passada, expressando modos melhores ou piores de
lidar com problemas recorrentes. Qutras teorias contém principios absolutos.
Outras, ainda, atribuem uma ordenacao hierarquica (ou léxica) as normas morais.
NOs rejeitamos essas trés interpretacbes como inadequadas para capturar a
natureza das normas morais e do raciocinio moral. (...) (Diferentemente de Ross,
nao atribuimos nenhuma forma de primazia ou de precedéncia hierarquica aos

nossos principios).'®*

David Ross é reconhecido, no século XX, como importante editor, tradutor e
comentador de Aristoteles. Vejamos como Aristoteles se debate diante do maior
problema da ética, que é tratar de ag¢des concretas percebendo a insuficiéncia na
aplicacdo de critérios universais e genéricos'®®. Ele vé inclusive insuficiéncia na busca

do termo médio para resolver o problema. Ele tenta encontrar um critério para decidir o

que é bom e o0 que € mau na ordem das coisas concretas:

No es facil determinar como, con quiénes, por qué motivos y por cuanto tiempo
debemos irritarnos, ni hasta donde lo hacemos con razén o pecamos. El que se

desvia poco no es censurado, ya sea hacia el exceso o hacia el defecto, y en

'3 GRACIA, Diego. Fundamentacion y ensefianza... op. cit. (nota 156), p. 91.

1% BEAUCHAMP, Tom L.; CHILDRESS, James F. Principios de Etica Biomédica. (trad. Luciana Pudenzi).
Sao Paulo: Loyola, 2002, p. 128.
'8 GRACIA, Diego. Fundamentacion y ensefianza... op.cit. (nota 156), p. 93.
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ocasiones alabamos a los que se quedan cortos y los llamamos benignos, y viriles
a los que irritan juzgandolos capaces de mandar. Cuando e como tiene que
desviarse uno para ser censurable, no es facil de poner en palabras: la decisidon

depende, en efecto, de las circunstancias particulares y de la sensibilidad
186

(aisthesis).

Lembremos que a sensibilidade ou percepgao sensivel (aisthesis) de uma coisa é
algo prévio ao légos (e, portanto, a deliberagdo) e fundamento seu. Esta intuicéo é
sempre verdadeira, indubitavel, conforme viamos ao abordar a fenomenologia na
“‘fundamentacdo ontologica da ética” no capitulo primeiro. Estamos diante do
intucionismo aristotélico. Aristoteles pensa existir uma espécie de sentido moral que nos
diz o que devemos ou ndao devemos fazer. A deliberacdo é importante, mas o sentido

moral € mais determinante.

David Ross entende que esta intuicdo nao s6 percebe como hierarquiza os
deveres prima facie diante das circunsténcias concretas estabelecendo, também
intuitivamente, um novo dever atual (actual duties) para este caso concreto. Apos
definir-se a situacdo concreta de modo bastante preciso em suas circunstancias,
estabelece-se o dever prioritario de modo intuitivo por essa espécie de sentido moral

identificado por Aristételes.

Diego Gracia entende que os principios da bioética devem ser ordenados em
dois niveis: um privado, correspondente aos principios de autonomia e beneficéncia,
que defende que devemos ser respeitados em nossas diferengas, e outro publico,
equivalente aos principios de ndo maleficéncia e justica, que corresponde a base da

ética civil, a igual consideracao e respeito entre todos os seres humanos.'®’

O nivel privado vem em primeiro lugar do ponto de vista genético. A vida moral
comega com a autonomia e com a hierarquia de bens que cada um fixa para si segundo

seu projeto de felicidade e vida boa. Diego Gracia denomina estes principios de deveres

"% ARISTOTELES, Etica a Nicomaco IV, 5, 1126a33-1126b3.
%7 GRACIA, Diego. Fundamentacion y ensefianza... op.cit. (nota 156), p. 98.
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de obrigacdo imperfeita ou beneficéncia. O conteudo dos outros principios de né&o-
maleficéncia e justica, de expressdo publica, € sempre consequéncia de um acordo
entre membros da sociedade civil. Por exemplo, o principio de n&o-maleficéncia
depende de um acordo sobre 0 que a sociedade entende como dano ou prejuizo a uma
pessoa normatizado no codigo penal e o principio de justica serve como critério para
que através de um acordo seja fixada a carga tributaria que incide sobre as empresas e
cidadaos. Uma vez estabelecidos estes acordos, eles obrigam coativamente. Estes dois

ultimos principios correspondem aos deveres de obrigagao perfeita ou de justiga.

Considerados sob o ponto de vista hierarquico, a ordem entre os principios se
inverte: os principios de nao-maleficéncia e justica antecedem os de autonomia e
beneficéncia. No caso de haver conflito entre um principio privado e outro publico, o

publico sempre leva prioridade.
3.2.5.2. Os principios sao absolutos ou relativos?

Principios absolutos sdo aqueles que devem cumprir-se sempre
independentemente das circusntancias do caso ou situacdo. Isso nao existe em
ética. Todos os principios morais tem excec¢des, inclusive os mais aceitos.'®® Dai
advém um problema: de onde provém estas exceg¢des e como justifica-las. Esta
justificagdo n&o pode ser proveniente sendo de um outro principio de classe superior;

este, sim, seria absoluto e sem excecoes.

Os extremos sao inviaveis em ética. Se dissermos, por outro lado, que todos
os principios éticos sao relativos, caimos numa autocontradicdo. Entao, o relativismo
absoluto nao é possivel. O mais absoluto absolutismo referente aos principios morais
contradiz a evolugédo dos conteudos morais ao longo da historia da humanidade. O

juizo moral tem uma estrutura complexa em que algo é absoluto e algo é relativo. O

problema é determinar com clareza os conteudos nestas duas dimensdes. Nao

existem juizos morais analiticos. Os juizos morais tém carater sintético, pois se

'8 1dem, ibidem, p. 100.

157



referem a fatos empiricos, quer dizer, provenientes do mundo da experiéncia. Por
isso, eles ndo podem ser absolutos e necessarios. Os juizos ou principios morais
surgem por indugdo. Viamos no primeiro capitulo que a indugdo, conforme
demonstracdo de Hume, € sempre incompleta porque ndo temos dominio sobre os
fatos que irdo acontecer. Portanto ndo podem oferecer certeza absoluta, mas
somente probabilidade. Por exemplo, o juizo “o assassinato € mau” é de carater
sintético. Por qué? Porque mau acrescenta algo nao contido no sujeito; existe a
excegcao de que matar em legitima defesa torna este ato correto; e que nédo temos
dominio sobre todos os assassinatos que serdo realizados no futuro para poder
afirmar algo taxativa e absolutamente sobre o assassinato em si.

No entanto, como viamos ha pouco ao referir-nos a aisthesis (percepgao

sensivel como fundamento do /6gos), existem principios morais absolutos que a

mente percebe como tais e ndo pode ignorar. Afirma Aristoteles: “De los principios,

unos se contemplan por induccion (epagogé), otros por percepcion (aisthesis), otros
mediante cierto habito (éthos), y otros de diversas maneras.”'®® A capacidade que a
mente humana tem de perceber claramente os primeiros principios morais foi
denominada na Idade Média de synderesis. A ética do naturalismo percebeu como
uma falta a negagéo do carater absoluto dos principios da moral e tentou preenché-
la com a ascese, confessionalizando a ética na Idade Média. Esse fendmeno

aconteceu no judaismo, islamismo e cristianismo.'®

Hume pensava que todos os juizos sintéticos fossem a posteriori. Kant afirma
que existem juizos sintéticos a priori: as categorias provém da razdo e necessitam
dos dados da experiéncia para formular juizos. A teoria dos juizos sintéticos a priori,
de base empirica, permite a Kant tentar formular juizos sintéticos de contetudo supra-
empirico — o imperativo moral ou o “fato da razdo” — de carater exclusivamente
formal: “Age de tal maneira que uses a humanidade, tanto na tua pessoa como na

pessoa de qualquer outro, sempre e simultaneamente como um fim e nunca apenas

%9 ARISTOTELES, Etica a Nicomaco |, 7, 1098 b 3-5.
% GRACIA, Diego. Fundamentacion y ensefianza... op.cit. (nota 156), p. 101.
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como um meio.” “Age somente segundo a maxima tal que possas querer ao mesmo

tempo que se torne lei universal.”

Tentando responder a pergunta deste subtitulo podemos afirmar que:
e Os juizos morais s&o empiricos e, por isso, provaveis e incertos;
e As Uunicas verdades absolutas em ética e na filosofia sdo de carater

prejudicativo ou antepredicativo, quer dizer, formal.

A ética tem uma dimensao formal, antepredicativa ou prejudicativa, que
corresponde a apreensdo primordial estudada pela fenomenologia. Os seres
humanos s3o morais exatamente porque tém a formalidade da realidade.’ Ela é
que nos faz fins em si mesmos, “de per si” segundo nomenclatura de Zubiri, e,

portanto, pessoas. A substantividade humana nao € natural sendo moral.

O ser humano é formalmente moral. Afirmar isso ndo o torna capaz de fazer
juizos morais de carater absoluto. A formalidade € uma condigao a priori, indubitavel,
sempre verdadeira, mas independente dos conteudos morais, que o /6gos e a razao
devem expressar laboriosa e historicamente. O /6gos € um processo gradual de
conformidade do parecer com o ser da coisa. Segundo Zubiri “a obra inteira do ser
humano é a aproximacado intelectiva & realidade.”’? Esta aproximacdo intelectiva
comega no logos e termina na razdo. A razao €, por isso, direcional, aproximada e
necessariamente provisional; ndo esgota a realidade, ndo é capaz de elucida-la de

forma total e absoluta e, por isso, esta sempre aberta a retificacdes posteriores.

Respondendo a pergunta: a estrutura formal da moralidade humana é
absoluta e carece de excegbes. Quando afirmamos que todos os seres humanos
devem ser tratados com absoluta consideracido e respeito, estamos expressando o

canon da moralidade e ndo uma regra ou dever moral. O Unico principio absoluto € o

1 1dem, ibidem, p. 105.
92 ZUBIRI, X. Inteligencia y logos. Madrid: Alianza, 1982, p. 324 Apud GRACIA, Diego.
Fundamentacién y ensefianza... op.cit. (nota 156), p. 105.
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critério formal de respeito a todos os seres humanos.'®® Os quatro principios da
bioética sdo materiais e deontologicos e, portanto, ndo sao absolutamente
verdadeiros. Ao incorporar conteudos materiais, comegam a aparecer as excecgdes e
tornam-se relativos. Eles podem ser revogados e, portanto, ndo podem ser
considerados materialmente absolutos. No entanto seguem obrigando prima facie,
quer dizer, formalmente. Os principios da bioética sao formalmente absolutos e

materialmente relativos.
3.2.5.3. Os principios sao teleolégicos ou deontolégicos?

Devemos ir a origem dos termos porque na literatura eles sdo entendidos de
forma confusa. Deontolégico ndo é igual a principialista e nem teleoldgico a

consequencialista.

Os termos deontologia e teleologia foram citados pela primeira vez por C. D.
Broad'®, em 1930, ao comentar a ética de Sidgwick, que, ao contrario de Kant, ja
nao acreditava mais na capacidade da razdo de formular principios materiais e
deontolégicos que dessem conta da complexidade de toda a vida moral. Sidgwick
percebeu que as teorias morais intucionistas e utilitaristas eram insuficientes e
incompletas e que a abordagem correta da moral deveria considerar principios e

consequéncias.

Broad dividiu as teorias éticas exposta por Sidgwick em dois grupos: num
colocou as que os métodos sdo compostos de principios éticos materiais absolutos e

sem excecgdes e os denominou métodos ou sistemas deontolbgicos; e, no outro,

' Formal significa carente de conteldo deontolégico concreto como a canon da moralidade, a regra

de ouro e os imperativos categéricos kantianos. GRACIA, Diego. Fundamentacion y ensefianza...
OJ).CI'I‘. (nota 156), p. 106 e 109.

194« 'would first divide ethical theories into two clases, which | will call respectively deontological and
teleological.” BROAD, C. D. Five Types of Ethical Theory. 10" edition, London, Routledge & Kegan
Paul, 1971, p. 206 (grifo do autor) Apud GRACIA, Diego. Fundamentacion y ensefianza... op.cit. (nota
156), p. 110.
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aquelas cujos métodos a razdo moral ndo € capaz de formular absolutamente

nenhum tipo de proposigao normativa os chamou teleoldgicos.

Teorias deontologicas sao aquelas que créem na existéncia de principios
absolutos e sem excegdes para determinar a moralidade dos atos sem a
necessidade de se recorrer as consequéncias para decidir moralmente. As teorias
teleolégicas sdo aquelas em que os principios obrigam sempre que as

consequéncias do ato ndo justifiquem uma excegao.

E importante termos muito claro os seguintes pontos:

e As teorias teleologicas ndao negam a existéncia de principios morais. O que
elas dizem € que se sao principios materiais, quer dizer, mandam algo
concreto, ndo podem ser absolutos;

e As teorias teleologicas sao perfeitamente compativeis com a existéncia de
principios absolutos de carater formal ou candnico;

e Uma classica objegao as teorias teleologicas € que, ao dar valor decisorio de
correto ou incorreto as consequéncias, as colocam na condi¢cdo de principio,
entrando em contradigdo com sua nao aceitagdo de principios morais
absolutos. Resposta a objecdo: a maximizacdo das consequéncias € um
principio formal e candnico e ndo material e deontoldgico;

e Todo sistema moral tem a necessidade de afirmar algum principio como
absoluto e sem excegoes;

e Deontologicos sao aqueles sistemas morais que defendem a possibilidade da
existéncia de principios morais absolutos de conteiudo material e sem
excegoes;

e Teleologicos sao aqueles sistemas morais em que s&o considerados
principios absolutos somente os formais e canénicos, sendo os materiais e

deontolégicos portadores de um valor relativo.

A teoria moral especifica da bioética é estritamente teleoldgica. A tradicdo da

obra de Beauchamp e Childress com autores como Sidgwick, Moore, Broad e
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Frankena defendem que os principios deontolégicos carecem de carater absoluto e

que os principios absolutos carecem de carater deontologico. '

3.3. METODOS BIOETICOS

As historias clinicas dos enfermos bem elaboradas pelos médicos sdo a matéria
prima que temos para identificar todas as nuancas dos fatos de um caso clinico
concreto e tomar a decisdo ética correta ndo através de uma intuicdo, mas de um
procedimento de analise ética adequado. As histérias clinicas apresentam-se de forma
escrita nos prontuarios dos enfermos como registro da coleta de dados e exame fisico
obtidos na consulta médica com posterior pedido de exames laboratoriais e
diagndsticos. As histérias clinicas estdo escritas normalmente obedecendo ao seguinte

esquema:

Base de Dados:
Dados de identificagao
Anamnese
Antecedentes

Exploracéo: exames fisico, laboratoriais e complementares

Inventario de Problemas:
Problemas biologicos
Patologias:

Sindromes:

Sinais:

Sintomas:

Problemas humanos:
Econdémicos:

Sociais:

% GRACIA, Diego. Fundamentacion y ensefianza... op.cit. (nota 156), p. 112.
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Juridicos:

Evolucédo dos Problemas:
Sinais

Sintomas

Interpretacao

Tratamento

Exploragdes complementares

Informe de Alta Hospitalar
Problemas de Admisséo
Investigagao e Tratamento dos Problemas

Diagnostico

Para aplicarmos um procedimento ou método de avaliacédo ética na Medicina

clinica devemos considerar trés pontos fundamentais:

e A avaliagdo ética de um caso clinico é feita de forma procedimetal e nao
intuitiva;
e Sem uma boa histéria clinica € impossivel tomar decisdes éticas corretas;

¢ O procedimento de avaligdo ética € um prolongamento da histéria clinica.

Existem varios procedimentos ou métodos de avaliacdo ética de um caso
clinico.' Aqui apresentaremos alguns métodos de forma breve: o de Howard Brody, o
principialista, e, entre os métodos clinicos e sincréticos, o de Hansen, o de Pelegrino e o

de Thomasma.

3.3.1. Método de Howard Brody

% GARZON DIiAZ, Fabio Alberto. Bioética, Manual Interactivo. Col. Bioética. CD-ROM, 3 R Editores,
2000.
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Em 1976, Howard Brody elaborou seu método baseado na teoria da decisao
racional. Pondera valores e consequéncias para decidir apds percorrer os seguintes

passos:

1. Perceber que existe um problema moral e identifica-lo. E necessério que estejam
presentes dois pré-requisitos:

¢ A possibilidade de eleigao entre diversos cursos de agao;

¢ A pessoa envolvida ser capaz de estimar os valores dos diferentes cursos de

acao e suas consequéncias.
2. Elaborar uma lista de cursos de agao possiveis;

3. Escolher, temporariamente, entre eles o curso de agao mais correto. Submeté-lo a

seguinte prova. Se nao for aprovado, escolher outro curso de agéo;

4. A escolha deve ter a mesma estrutura do juizo ético: “na situagao X, a pessoa Y deve
fazer Z2.”

e O que deve ser feito? (Z)

e Quem deve fazer? (Y)

e Em que condigdes o juizo é aplicavel? (X)
5. Determinar as consequéncias principais da decisao tomada;

6. Confrontar cada consequéncia com o proprio sistema de valores. Para cada
consequéncia, devemos fazer as seguintes perguntas que tentam tornar explicitos os
valores a fim de que os atos sejam julgados pelas suas consequéncias:

¢ Eu poderia viver com ela?

e Em caso de resposta negativa: em que ela me incomoda?

164



Se as consequéncias da decisdo nao afetam o sistema de valores da pessoa, o
curso de acao proposto é eticamente valido. Se as consequéncias da decisdo afetam o

sistema de valores, a decisdo deve ser refeita.

O meétodo de Brody consiste na ponderacdo entre as consequéncias das

decisdes, geralmente objetivas, com o sistema de valores subjetivo do paciente.

3.3.2. Método Principialista

Em 1974, a "National Commission For The Protection of Human Subjets of
Blomedical and Behavioral Research" do Congresso dos EUA comega a elaborar o
Relatorio Belmont publicado quatro anos depois. O objetivo deste relatério era servir de
ajuda aos cientistas, sujeitos de experimentacdo e cidadados para a compreensao dos
requisitos éticos inerentes a investigacdo com seres humanos. Ele recomenda a

observacgao de trés principios seguidos de procedimentos praticos:

e Autonomia seguida do consentimento informado;
¢ Beneficéncia seguida da avaliagdo dos riscos e beneficios;

e Justica seguida da selegao equitativa dos sujeitos da investigagao.

Em 1979, Beauchamp y Childress com a publicagao do livro “Principios de ética
biomédica” tém como objetivo aplicar a metodologia principialista a pratica clinica. Eles
tentam conciliar na aplicagdo dos quatro principios da bioética duas posi¢des éticas
contrapostas: o utilitarismo e o deontologismo. Tom Beauchamp é utilitarista, quer dizer,
as excecgdes as regras se justificam sempre conforme o critério de utilidade. No entanto
James Childress como deontologista cré que os principios sdo absolutos e carecem de

excegoes.
Beauchamp e Childress concordam com David Ross que os principios da bioética

sdo prima facie duties e obrigam sempre que nado estejam em conflito. Em caso de

conflito, aparecem as excegdes que nao procedem dos principios prima facie, pois estes
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nao sédo deveres reais e efetivos. Elas surgem dos atos — actual duties — ditados pelas
circunstancias e consequéncias do caso; estes, sim, sdo considerados deveres reais e
efetivos. Portanto, os principios enquanto prima facie carecem de excegdes porque sao
formais. Ao serem aplicados em situacbes concretas tornam-se actual duties e as

excecdes podem aparecer.

Beauchamp e Childress concebem os principios num mesmo nivel em que nao
ha prioridade de uns sobre os outros e, em caso de conflito entre eles, o critério para
hierarquiza-los seriam as consequéncias. Ambas posi¢cdes sdo bastante questionaveis.

Diego Gracia, a partir dessas insuficiéncias, aperfeigcoara este método.

3.3.3. Método Clinicos e Sincréticos

Estes métodos procedem diretamente da Medicina, quer dizer, da histéria clinica

e nao do Relatério Belmont.

3.3.3.1. Procedimento de Hansen

A tomada de decisdo depende de que cada conflito de valores seja abordado segundo
estes diversos pontos de vista:
1. As circunstancias que iniciaram o conflito;
O nivel do conflito percebido que se manifestou no comego do processo;
O nivel do conflito toleravel;
As alternativas possiveis;
A estrutura dos valores em jogo;
As crencgas na relagdo com as alternativas de valores;

A informacao disponivel;

© N o o bk Wb

A escolha ou elei¢ao do principio aplicado;
9. A alternativa escolhida;
10. O nivel de conflito decorrente da escolha;

11. A magnitude e natureza dos processos consecutivos;
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12. Consequéncias comportamentais da escolha;
13. Consequéncias cognitivas da escolha (informagao armazenada na memoria,

modificagdo de valores e crencas).

3.3.3.2. Procedimento de Pellegrino

Esquema:
l. Andlise substantiva:
1. Natureza da relagdo médico-paciente:
e Sacerdotal
e Paternalista
e Contratual

o (Cientifica

2. Conhecimento da teoria:
Teorias morais (teleolégicas — deontoldgicas)

e Principios éticos (beneficéncia — autonomia — justica)

3. Interpelacdo que os médicos fazem as teorias
e Juramentos

e (Caddigos

4. Fundamento ultimo da moralidade
e Tebnomo
e Heterbnomo

e Autbnomo

Il. Analise procedimental
1. Estabelecer os fatos clinicos relevantes:
o Histéria natural da enfermidade

e Opcdes de tratamento
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e Situagdes especiais

Determinar qual € o melhor interesse do paciente;

Definir as questdes éticas e os principios envolvidos no caso:

e FEtica substantiva (principios que estdo em jogo; conflito de
principios; obrigacdo do profissional de saude; sdo os conflitos
solucionaveis? como?).

e FEtica procedimental (quem deve decidir? Ha conflitos entre os que

devem decidir?

Tomada de decisoes;
Justificacdo da decisao

e Dar razdes éticas da deciséao;
e Dar razbes contra a decisao;

e Argumentar contra estas objegdes.

3.3.3.3. Procedimento de Thomasma

Este € o método mais simples e o mais aceito. Permite avaliar tanto os fatos
quanto os valores envolvidos no caso clinico:

1. Descreva todos os fatos do caso;

2. Descreva os valores relevantes dos médicos, dos pacientes, os membros da
casa e do hospital; o proprio hospital e a sociedade;

3. Determine o principal valor ameacgado; por exemplo: “Este € um caso em que
€ exigida a cura realizada pelo médico contra os desejos do paciente?”

4. Determine os possiveis cursos de agao que podem proteger neste caso
concreto o maior numero possivel de valores;
Escolha um curso de acao;
Defina este curso de acdo a partir de valores que lhe fundamentem, por
exemplo: “Por que se priorizou um valor sobre outro neste caso? Por que é o

curso de acao X melhor que o Y?”
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3.4. METODO DA BIOETICA DE DIEGO GRACIA

Vimos que na bioética a autonomia pode ser definida como a capacidade de
realizar atos com conhecimento de causa e sem influéncia coercitiva. Os principios de
ndo-maleficéncia e justica, que obrigam mesmo contra a vontade das pessoas, sdo
hierarquicamente superiores ao principio de autonomia porque em caso de conflito

entre um bem particular e o bem comum devemos dar prioridade a este ultimo.

Os quatro principios da bioética, segundo Diego Gracia, sdo ordenados em
dois niveis hierarquicos diferentes, denominados por ele de nivel 1 e nivel 2. O nivel 1
se compde dos principios de ndo-maleficéncia e de justica e o nivel 2 pelos de

autonomia e beneficéncia.

O nivel 1 se refere a ética de minimos, que obriga externamente, propria de
uma ética do dever; ocupa-se do correto ou incorreto, e diz respeito ao Direito. Sao,
conforme a ética classica, os deveres de obrigacao perfeita. O nivel 2 corresponde a
uma ética de maximos, depende do sistema de valores ou ideal de perfeicdo e
felicidade que o sujeito projetou para si, correspondente a uma ética da felicidade; se
ocupa do bom ou mau, e € o campo préprio da Moral. Sdo os deveres de obrigagdo

imperfeita.

Esta teoria dos niveis'®” tem respaldo histérico e s6 a manutencéo do equilibrio
entre os dois garante a prote¢cdo da sociedade em relagdo aos extremismos politicos
que podem degrada-la. O fotalitarismo consiste em negar o nivel 2, fixando-se na
estrita observancia das obrigacdes de nivel 1. Os valores e o ideal de felicidade sao
dados por decreto para todos de forma unificada. A utopia liberal extrema
corresponde ao extremismo assumido no sentido contrario: nega-se o nivel 1,

buscando-se somente a realizacéo do nivel 2.

9" GRACIA, Diego. Fundamentacion y ensefianza... op.cit. (nota 156), p. 23.
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Os principios de ndo-maleficéncia e justica sao de ordem superior sobre os de
autonomia e beneficéncia.'®® Os dois primeiros podem ser exigidos coativamente; sao
pautados pelo principio ético da universalizacédo; consideram todos os seres humanos
iguais e merecedores de igual consideragao e respeito; constituem uma ética civil ou
ética de minimos; correspondem aos deveres que temos para com os outros; e dizem
respeito a virtude publica. Os outros dois principios ndo podem ser exigidos
heteronomamente; s&o pautados pelo principio ético da particularizagao;
apresentam-nos como moralmente diferentes; constituem uma ética de maximos;
correspondem aos deveres que temos para conosco. Sempre poderemos e

deveremos exigir mais de nos proprios do que dos outros.

PASSO I: SISTEMA DE REFERENCIA MORAL (Ontoldgico)
Premissa ontologica: o homem € pessoa e, enquanto tal, tem dignidade e ndo prego.
Premissa moral: enquanto pessoas, todos os homens sio iguais e merecem igual

consideracao e respeito.

PASSO II: ESQUEMA MORAL (Deontolégico)
Nivel I: Nao-maleficéncia e Justica

Nivel Il: Beneficéncia e Autonomia

PASSO lIl: EXPERIENCIA MORAL (Teleoldgica)
Consequéncias objetivas ou de nivel 1

Consequéncias subjetivas ou de nivel 2

PASSO IV: VERIFICACAO MORAL (Justificagéo)

Contraste o caso com a “regra” tal como se encontra no esquema moral (passo Il).
Contraste se € possivel justificar uma “exce¢édo” a regra no caso concreto (passo lll).
Contraste a decisdo tomada com o sistema de referéncia moral, tal como se encontra

ali expressado (passo |)

% GRACIA, Diego. Bioética clinica. Col. Etica y Vida, v. 2. Santa Fé de Bogota: El Buho, 1998, p. 16.
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E importante salientar que os casos clinicos abaixo relatados, ainda que
submetidos a avaliagdo ética do ponto de vista especulativo e pratico, levam consigo
o importante fator emocional que vem a luz no encontro com as pessoas. As pessoas
sdo muito mais do que um nome relatado e € por isso importante conhecé-las, ainda

que isso n&o altere a decisdo ética resultante da aplicagdo do método.

3.4.1. CASO CLIiNICO N° 1

(Para a reflexado bioética dos problemas derivados da negativa dos pacientes ao uso

de transfusdes e tratamentos com hemoderivados)

Paciente de 21 anos de idade, do sexo feminino, que ingressou no Servigo de

Neurocirurgia do Hospital 12 de Outubro, que facilitou a seguinte informagao:

“Esta paciente nos foi enviada do Hospital Puerta de Hierro para avaliacao e
tratamento de um aneurisma cerebral médio complexo que requer revascularizagao.
Depois de ser estudado seu caso com detalhe, tomou-se a decisdo de forma
multidisciplinar (unidades de Neurocirurgia, Neurorradiologia e Cirurgia Vascular) de
oferecer a paciente a intervengao cirurgica explicando-lhe as diversas alternativas e
risco do manejo conservador e cirurgico. Aceitando em principio a intervengéo,
comunica-nos depois que é testemunha de Jehova, pelo qual se levou a cabo a
elaboracdo de um consentimento informado personalizado com a ajuda do Comité

especifico existente em nosso hospital para este tipo de casos.”

CONSENTIMENTO INFORMADO PARA A INTERVENGAO CIRURGICA

A intervencéo cirurgica que foi indicada, segundo informe clinico do Dr. ..., de 3
de novembro de 1999, tem por objeto tratar de realizar uma unido entre dois vasos
sanguineos (artérias) para derivar o sangue da malformagao vascular (aneurisma da
artéria cerebral média) que foi detectado existir em seu cérebro. Com isso se

pretende reduzir os riscos de sangramento de tal malformac&o que poderia gerar, se
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se produz, graves defeitos nervosos e inclusive risco de morte subita por

sangramento massivo da malformacéo.

Diante dos pobres resultados obtidos com tratamentos conservadores, seus
meédicos créem que, se se realizasse a cirurgia, poderiam existir possibilidades de
reduzir os riscos de sangramentos futuros de sua malformagéo. No entanto indicagao

cirargica nao € absoluta ja que os resultados ndo podem ser assegurados totalmente.

Em seu caso, é importante adverti-la de que a cirurgia prevista é agresiva ja
que requer retirar e recolocar varias partes das artérias que subministram sangue a
seu cérebro e isso implica participacdo de trés equipes cirurgicas (neurocirurgia,
cirurgia maxilofacial e cirurgia vascular) e um consideravel risco de sangramento
profuso durante o ato cirdrgico, embora realizando o procedimento com especial

cuidado para evitar a perda de sangue.

O corpo de médicos cirurgides deste centro estdo dispostos a realizar a
cirurgia com o maior cuidado para, atendendo a seus desejos, minimizar o
sangramento e a necessaria transfusdo. No entanto, se, estando vocé inconsciente,
eles ou os anestesistas que Ihe assistem considerarem absolutamente necessaria
para sua vida a utilizagdo de sangue, querem que saiba que fardo a transfuséao,
informando-a de havé-la feito quando esteja vocé mesmo em condigbes de requeré-

la, de maneira absolutamente confidencial, ao cirurgido que fez a intervencéo.

Se lido e compreendido este consentimento informado, mostra-se de acordo e
decide receber a intervengéo, seguindo a linha de atuagdo que propusemos, deve
assina-lo antes de programar sua intervencdo, conservando a possibilidade de
retificar sua decisdo enquanto possa fazé-lo, inclusive imediatamente antes de ser

anestesiada.

A Instituicido garante que este documento se mantera confidencial e

conservado de maneira especial num arquivo hospitalar junto com sua histéria clinica,
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e somente podera ser extraido dali e consultado por vocé mediante um pedido feito a

Chefatura do Servigo de Atencdo ao Paciente.

Se, pelo contrario, ndo deseja receber a intervengdo nas condi¢gdes descritas,
pode solicitar a alta a proprio pedido e uma copia integra de seu historial clinico. A
Instituicdo estaria disposta, em seu caso, a readmiti-la neste centro para qualquer

outra possibilidade de estudo ou terapia de que necessite.

Uma terceira opgao possivel seria negar o consentimento para a intervengao
cirdrgica e continuar a assiténcia neste centro com outros meios terapéuticos de
eficacia muito mais duvidosa, fazendo-se responsavel vocé mesmo das

consequéncias que possam derivar-se desta decisao.

ACEITACAO E ASSINATURAS
Declaro que:
Fui informada de forma compreensivel da natureza e riscos do procedimento
mencionado, assim como de suas alternativas.
Estou satisfeita com a informacgao recebida. Pude formular as perguntas que acreditei

convenientes e me foram esclarecidas todas as minhas duvidas

Assinatura do paciente  Assinatura do cirurgido Assinatura do anestesista

Assinatura do cirurgido vascular  Assinatura do cirurgido maxilofacial

ALTA A PROPRIO PEDIDO

Declaro que:
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Nao desejando receber a intervengao nas condigcoes do presente consentimento,
NAO CONCEDO o mesmo e desejo solicitar minha alta para poder ser atendido em
outro centro de minha escolha.

MOTIVO:

Assinatura do paciente  Assinatura do médico Asinatura do anestesista

NEGACAO DO CONSENTIMENTO
Declaro que:
N&o desejando receber a intervengao nas condi¢gdes do presente consentimento
NAO CONCEDO o mesmo e desejo continuar a assisténcia neste centro, assumindo
os riscos desta deciséo.

MOTIVO:

Assinatura do paciente  Assinatura do médico Assinatura de testemunha

Depois de considerar o consentimento elaborado, a paciente decide recusar a
opgao cirurgica e acode ao Servigo de Informacao e Atengao ao Paciente, entrando

com uma reclamagéo.

Reclamacao

“‘Depois das provas realizadas no Hospital Puerta de Hierro, foi detectado em

mim um aneurisma na artéria média direita. Os médicos decidem enviar-me a uma
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reconhecida clinica da Holanda para realizar-me uma intervengédo cirurgica. O
Hospital Ramén y Cajal apodia esta decisdo, mas o Hospital 12 de Outubro decide
encarregar-se do meu caso. Este hospital se vé capacitado para realizar a
intervengéao cirurgica, apesar de saber de minha condigdo de testemunha de Jehova,
como bem informei em todos os hospitais em que estive. Transcorridos quase dois
meses e sendo o hospital consciente do perigo de morte subita, recebo por parte dos
meédicos o0 ‘consentimento informado’ com a postura taxativa de que em caso de
necessidade se me transfundird sangue, no qual pe¢co meus direitos fundamentais.
Sendo este hospital o Unico capacitado para realizar a intervencédo e reconhece que
qualquer outro tratamento tem uma eficacia duvidosa, espero uma pronta solugao
uma vez que minha vida esta em perigo. Portanto, a partir de 12 de novembro,
tomarei as medidas legais pertinentes ante a Inspecédo Médica Territorial se nao
recebo uma resposta satisfatoria, responsabilizando o hospital de qualquer desenlace

que ocorra até a intervengao.”

Dois dias depois de feita esta reclamacao, a Chefe de Servigo de Informacao e
Atencao ao Paciente envia uma nota interna ao Chefe de Servigo de Neurocirurgia

nos seguintes termos:

“Adjunto remeto reclamacéo interposta por ...................... , com registro n° ....,
pendente de intervencdo de aneurisma em artéria média, tendo conhecimento de

rechaco a ser transfundida por sua convicgao religiosa.

Comunico-lhe que para continuar os tramites que permitam uma solugéo deste
tipo de problemas seria conveniente que me remetesse um informe clinico que inclua
0s seguintes aspectos: diagndstico, progndstico, indicagao da cirurgia, existéncia ou
nao de protocolo de atuagcdo, possibilidades alternativas terapéuticas e risco
previsivel de transfusdo sanglinea, segundo sua experiéncia (alto, médio ou baixo,

se for possivel indique porcentagem de risco aproximado).
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Tudo isso, a fim de que se possa realizar uma valoragado que permita dar uma

resposta a paciente. Receba uma cordial saudagao.”

O Servigo de Neurocirurgia responde ao Servigo de Informagao e Atengéo ao

Paciente com o seguinte relatério:

“‘Em seguida passo a responder aos aspectos requeridos em relacdo aos

aspectos requeridos com a possivel intervencdo administrada a paciente:

A)

F)

Diagndstico: aneurisma fusiforme da artéria cerebral meédia direita. Isquemia

cerebral. Ictus capsular com hemiparesia esquerda.

Progndéstico: o tratamento conservador leva risco de isquemia progressiva de
hemisfério cerebral direito. A intervencao cirurgica leva riscos de isquemia,
sangramento local e infeccédo. No entanto, o tratamento cirurgico se estima

superior ou melhor em termos progndsticos do que o conservador.
Indicagéo da cirurgia: trata-se de realizar anastomose da carétida externa para
a cerebral média para revascularizar a arvore silviana e trombosar o

aneurisma.

Existéncia de protocolo de atuagdo: no servigo existe um protocolo de manejo

dos aneurismas intracraneais e ele se ajusta a indicagao.

Possibilidades de alternativas terapéuticas: s6 o tratamento conservador com

as limitagcoes expostas.

Risco previsivel de transfusdo: médio.
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Assinado: o Chefe do Servigo de Neurocirurgia.”

Dois dias depois o Chefe do Servigo de Neurocirurgia amplia a informagao ao

Servigo de Informacgao e Atengao ao Paciente nos seguintes termos:

“Comunico-lhes que a paciente recusou receber a intervengao oferecida por
nos do processo cujas caracteristicas foram informadas a este Servigo... Nos
reiteramos nosso oferecimento de tratamento cirurgico no caso de que a paciente
encontrasse uma solugdo satisfatéria para sua situagdo. Assinado: o Chefe de

Servigo de Neurocirurgia.”

Um dia depois a Chefe do Servico de Informacédo e Atengdo ao Paciente
manda um escrito a Diregao territorial, Unidade de Reclamacdes, nos seguintes

termos:

“Adjunto remeto copia da reclamagéo enviada a este Servigo pela paciente J.
G. A., expediente n° ...., que faz referéncia a sua intervencdo de um aneurisma

cerebral, assim como informes do Servigo de Neurocirurgia.

Reitero que o paciente se recusa a assinar o consentimento informado

personalizado, por ser testemunha de Jehova, neste hospital.

O que Ihe comunico para remeter-lhe a algum hospital em que possa receber a

intervencéo de sua patologia, respeitando suas crengas religiosas.

Atentamente, Chefe do Servigo de Informacgao e Atengcédo ao Paciente.”

A Direcao Territorial, Unidade de Reclamacdes, procedeu a tramitagcdo da
histéria clinica e dos informes precedentes com o fim de gestionar possivel

transferéncia a um hospital holandés para proceder a intervengao cirurgica referida.
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Umas semanas depois, tivemos conhecimento de que a intervengao cirurgica

proposta ao hospital holandés havia sido rechacada.

Documento genérico de exoneragao
de responsabilidades médicas e hospitalares

proposto pela confissao religiosa Testemunhas de Jehova.

Hospital:

Servico:

Médicos que atenderéo o caso:
Motivo da internagéo:

Data da internacao:

Eu ........ , CDI ........ , maior de idade, com domicilio em ........... , exponho e

declaro o seguinte:

E minha vontade expressa que durante o tempo que esteja internado neste
centro, com a hipétese ou ndo de necessitar receber uma intervengao cirurgica, nao

se administre em mim nenhuma transfus&o de sangue ou hemoderivados.

No entanto aceito e, portanto, autorizo a este hospital e a equipe médica que
me atenda para que apliquem qualquer terapia médica alternativa de qualidade sem
sangue, tal como expansores da volemia, tipo cristaldides ou coldides, hemostatos
quimicos ou terapéuticas para niveis baixos de hemoglobina, tais como: camara de
oxigénio hiperbarico, dextran de ferro, acido fdlico, injecédo intramuscular de vitamina
B 12, vitaminas C e E, ou também farmacos para problemas hematoldgicos,
conhecidos amplamente, assim como quaisquer técnicas ou aparelhos para localizar

e controlar hemorragias internas.
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Faco constar esta disposicdo como expressao pessoal do direito que como
paciente me ampara a aceitagdo ou rechago de tratamento médico, de acordo com
meus valores e convicgdes mais profundas. Sou testemunha cristd de Jehova, e
adoto esta decisdo em obediéncia a preceitos biblicos como o seguinte: “De fato,
pareceu bem ao Espirito Santo e a nés ndo vos impor nenhum outro peso além
destas coisas necessarias: que vos abstenhais das carnes imoladas aos idolos, do
sangue, das carnes sufocadas, e das unides ilegitimas. Fareis bem preservando-vos
destas coisas. Passai bem.” (cf. At 15,28-29)

O fato de administrar-me uma transfusdo de sangue nao desejada, eu o
consideraria como uma grave violacdo de minha pessoa fisica e espiritual, 0 que
chegaria a causar-me maiores danos que beneficios, uma vez que se atuaria contra a
minha prépria consciéncia. Por outra parte, sou consciente da existéncia de diversos
riscos, associados com as transfusdes de sangue, tais como hepatite C e AIDS, por
isso prefiro aceita-los e aceitar como contrapartida qualquer risco que pudesse

derivar-se de minha escolha pelo tratamento sem sangue.

Esta é minha vontade apesar de que os médicos encarregados de meu caso
considerem que uma transfusdao de sangue e hemoderivados fosse necessaria para

salvar-me a vida.

Meditei cuidadosamente sobre esta situagdo e minhas instrugbes nao véao

mudar no caso de que eu esteja inconsciente.

Exonero de responsabilidade os médicos, anestesistas, o hospital, os
admistradores e demais funcionarios por qualquer resultado adverso devido ao meu
rechaco de sangue, apesar de seus cuidados competentes referentes a outras

medidas adotadas.

Assinatura do paciente, testemunha, CDI.
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RESOLUGAO DO CASO CLINICO N° 1

1 — DELIBERACAO SOBRE OS FATOS:
Diagnostico:

Aneurisma fusiforme da artéria cerebral média direita;
Isquemia cerebral;

Ictus capsular com hemiparesia esquerda.

Progndstico:

Tratamento conservador é desaconselhado devido a pobreza de resultados;

A ndo-intervengdo cirurgica implica risco de sangramento massivo por
rompimento do aneurisma com sequelas neuroloégicas graves e inclusive risco
de morte;

Durante o ato cirurgico, existe risco de isquemia, infecgdo e sangramento,
embora realizando o procedimento com especial cuidado para evitar a perda
de sangue;

Indicagdo cirurgica nao € absoluta ja que os resultados ndo podem assegurar-
se totalmente. A cirurgia € muito complicada. O aneurisma esté localizado na
base do cranio. Mesmo que dé tudo certo na cirurgia a possibilidade da
paciente sair sem sequelas é de 50%. No entanto, em termos progndsticos, o
tratamento cirurgico € melhor do que o conservador;

Risco previsivel de transfusao sanguinea: médio.

Tratamento:

Indicagdo cirurgica: requer cirurgia de revascularizagdo para reparar a
malformagéo vascular (aneurisma da artéria cerebral média). Consiste em
realizar a unido entre dois vasos sanguineos para derivar o sangue do
aneurisma. Ou, mais especificamente, trata-se de realizar a anastomose da
carétida externa para a cerebral média para revascularizar a arvore silviana e

trombosar o aneurisma;
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Participacao de trés equipes cirurgicas: neurocirurgia, cirurgia maxilofacial e

cirurgia vascular.

2 — DELIBERAGAO SOBRE OS VALORES

1.

Necessidade do tratamento cirurgico: relagao Risco (médio) / Beneficio
(alto);

Recusa da enferma de submeter-se ao tratamento cirurgico, que € o
mais indicado. Motivo da recusa: convicgao religiosa (testemunha de Jehova)
nao permite transfus&o de sangue ou hemoderivados;

Negacgao do Consentimento Informado por parte da enferma;

Enferma recorre aos seus direitos civis, ao Servigo de Informagéo e
Atencao ao Paciente;

Recusa do Hospital 12 de Outubro de tratar a enferma, uma vez que
esta optou pela negacédo do Consentimento Informado;

Servigco de Informacao e Atencao ao Paciente apodia recusa do Hospital
12 de Outubro de tratar a enferma;

Recusa do Hospital holandés de tratar a enferma.

Existe conflito entre a autonomia (liberdade de consciéncia) e a

beneficéncia (preservagado da saude) e ndo-maleficéncia (risco de vida).

3 — AVALIACAO ETICA DO CASO E TOMADA DE DECISAO

Quando ha conflito é preciso estabelecer uma hierarquia entre os valores

afetados a fim de eleger o superior e produzir o menor dano possivel na ordem moral.

A enferma deseja tratar-se, mas sua crenga religiosa esta acima de sua vida

e, portanto, ndo deve ocorrer uma transfusao.

A racionalidade naturalista que estd na base do ordenamento juridico

brasileiro e espanhol afirma a vida como valor supremo. Um juiz obrigaria a

transfusdo sangulinea da paciente. No caso brasileiro, estdo presentes no artigo 5°

da Constituicdo Federal de 1988 a garantia dos direitos a vida e a liberdade religiosa;
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numa situagao de conflito entre eles, um juiz julgaria dando prioridade a protecéo da
vida segundo o critério da razoabilidade.

A partir de uma racionalidade especulativa como esta, € dificil fazer juizos
concretos.

A partir da racionalidade instrumental ou estratégica, a liberdade tem
prioridade sobre a vida. Ela coincide com a posigao juridica de cunho positivista de
quase todos os paises.

A partir de uma racionalidade pratica devemos abordar a questao procedendo

metodicamente:

PASSO I: SISTEMA DE REFERENCIA MORAL (Ontoldgico)
Premissa ontolégica: o homem € pessoa, e enquanto tal, tem dignidade e ndo prego.
Premissa moral: enquanto pessoas, todos os homens sio iguais e merecem igual

consideracao e respeito.

Confrontar o problema com o sistema de referéncia moral ou critério moral
‘enquanto pessoas, todos os homens sao iguais e merecem igual consideragao e
respeito.” Lembremos que aqui valem como sistema de referéncia outras formulacbes

equivalentes como a regra de ouro e os direitos humanos.

A enferma, testemunha de Jehova, decide sobre sua vida porque é maior de
idade e tem plena competéncia para isso. Ela decide que nao aceitara intervengao
cirargica com transfusao sanguinea. Ao nao permitir que um adulto arrisque sua vida
para defender suas crengas, ndo o estamos tratando como um fim em si mesmo ou
como pessoa e estamos transgredindo o direito fundamental que tem todo ser

humano de merecer igual consideragao e respeito.
PASSO II: ESQUEMA MORAL (Deontoldgico)

Nivel I: Nao-maleficéncia e Justica

Nivel Il: Beneficéncia e Autonomia
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Agora devemos medir o ato de ndo se submeter a intervengao cirurgica quanto
a corregao objetiva ou tabela de direitos (justica e nao-maleficéncia) e quanto a
corregcao subjetiva ou tabela de valores (autonomia e hierarquia de valores do
sujeito). O Nivel I: enquanto direito humano, a enferma tem o respaldo, segundo o
principio de justica, do direito de liberdade de consciéncia. Nivel Il: quanto aos
valores que norteiam sua vida, aquilo que ela decide como bom para a vida dela — a
beneficéncia — podemos afirmar que sua hierarquia ou tabela de valores da prioridade

para a crenca religiosa em relagdo ao valor biolégico da vida humana.

Podemos concluir, portanto, que é eticamente correta, tanto objetiva quanto
subjetivamente sua decisdo de colocar a sua crenga religiosa acima da manutengao

de sua vida bioldgica.

PASSO lll: EXPERIENCIA MORAL (Teleoldgica)
Consequéncias objetivas ou de nivel 1

Consequéncias subjetivas ou de nivel 2

Avaliemos agora a bondade das consequéncias da decisao da enferma. Neste
caso a consequéncia presumivel € a morte. As consequéncias objetivas e subjetivas
de n&o receber sangue sdo boas, embora tenham como resultado a prépria morte.
Objetivamente, pelo menos esta entre outras: efetivou através de uma agao concreta,
historica, seu compromisso de fidelidade a palavra de Deus, e por extensdo, de sua
amizade com ele. Subjetivamente pelo menos esta entre outras: exerceu plenamente
(sem coercgao externa) sua liberdade mediante o motivo ou razao que envolve o maior

valor de sua vida.

PASSO IV: VERIFICACAO MORAL (Justificagéo)

Contraste o caso com a “regra” tal como se encontra no esquema moral (passo Il).
Contraste se € possivel justificar uma “excegédo” a regra no caso concreto. (passo lll).
Contraste a decisdo tomada com o sistema de referéncia moral, tal como se encontra

ali expressado. (passo |)
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Estd eticamente correta a decisdo da enferma conforme os argumentos
apresentados no Passo |l.

Existem consequéncias boas que se sobrepdem a morte presumivel e
justificam a excegdo a regra de proteger a propria vida (conforme a racionalidade
ética naturalista):

e 0 exercicio de sua liberdade sem nenhuma forma de coagéao externa;

e 0 exercicio de sua liberdade, segundo sua tabela ou hierarquia de valores;

e seu cumprimento pleno com o canon da moralidade ou sistema de referéncia:
enquanto pessoas, todos os homens sao iguais e merecem igual

consideracao e respeito.

3.4.2. CASO CLINICO N° 2

A. é um jovem de 27 anos, que vive em domicilio paterno. Internado na Unidade
de Psiquiatria de meia duragdo em 2 de fevereiro de 1998, por “evolugdo negativa e
problemas de convivéncia familiar”. Diagnostico de referéncia de transtorno passivo-

agressivo de personalidade, dependéncia de alcool e transtorno psicético.

Nao constam antecedentes até a adolescéncia, em que comegam problemas de
rendimento escolar. Embora a familia sublinhe que sua inteligéncia € normal, ele sofre
falta de motivagdo: “era muito indeterminado, impreciso”. Aos 14 anos muda de
amigos e comeca a faltar as aulas e distanciar-se da familia. Nado consegue obter o
grau escolar e tenta grupos de formagéo profissional, mas ndo consegue nenhum
resultado. Aos 16 anos abandona definitivamente os estudos. A partir de entao,

trabalha esporadicamente e segue algum cursinho.

A familia recorda os 17 anos como idade muito problematica, pois sai muito,
tem dificuldade para respeitar horarios e esta mais irritavel. Aos 18 e durante o servigo
militar passa grande parte do tempo num pordo, pois consome toxicos e tem

dificuldade para ajustar-se as normas.
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Primeiro contato com a psiquiatria ha sete anos por consumo de toxicos
(anfetaminas e alcool) e idéias delirantes de perseguicéo. E a primeira e Unica ocasi&o

em que se faz referéncia a sintomatologia claramente psicética em sua evolugéo.

Abandona o seguimento e volta a contatar com um psiquiatra trés anos mais
tarde, por ansiedade e consumo de substancias. Inicia tratamento medicamentoso;
logo depois realiza uma intoxicagao por ingesta medicamentosa. Posteriormente e no
mesmo ano tem duas internagdes psiquiatricas numa Unidade de Psiquiatria de outro
estado da federagdo. A primeira € motivada por agressividade na familia. Depois de
receber alta, incorpora-se a um programa para toxicbmanos vivendo numa casa
protegida. Nessa casa, mostra condutas conflitivas e fugas que motivam a segunda

internacéo.

No programa de desintoxicagdo € descrito com atitudes pouco participativas e

passividade chamativa.

A familia relata a vida de A. como uma alternancia entre a passividade absoluta,
falta de iniciativa e projetos vitais enquanto se encontra em domicilio, com outra na rua
com dificuldade para respeitar normas e horarios e consumo abusivo de toxixos
(ultimamente alcool). Este abuso gera conflitos familiares crescentes que finalmente
provocam a internagdo. Descrevem situagdes agressivas e deterioracdo progressiva

da qualidade de vida.

Como dado: serologia HIV positiva, que so6 foi significativa em nivel analitico,

sem clinica.
Uma vez internado na unidade de meia duracdo (fev. de 98), coloca-se a

necessidade de um tratamento tanto psicofarmacolégico como reabilitador e a

conveniéncia de intervir com um apoio familiar.
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Nos primeiros meses A. experimenta uma leve melhora, sabe que deve
demonstrar mais atividade para poder valorar uma evolugdo positiva e comecga a
participar de grupos terapéuticos. Chega a um momento em que, provavelmente
porque nao consegue a alta, volta para tras e, como no inicio, mostra-se passivo,
seleciona poucas atividades (ludicas) as que acode voluntariamente e o resto do
tempo o passa sem fazer nada. Pede a alta insistentemente e ndo pode entender que
sua situagdo nédo € boa. No entanto reduziu de forma consideravel o consumo de

alcool e o conflito familiar € menor, nas licengas temporais programadas.

Ja no verao (julho) informamos a familia com clareza da térpida evolugao e do
prognostico sombrio. Em setembro, oferecemos na entrevista a alta por falta de
eficacia no tratamento. Diante de tal situagdo, a familia muda de atitude e passa de
ser colaboradora de nossa planificagdo terapéutica a mostrar-se queixosa e
reivindicativa com o trato que aqui lhe é dispensado, acusando-nos de passividade e
tentando dirigir o tratamento. A familia mostra sua oposi¢do a aceitar A. de volta em

seu domicilio nestas condigdes.

Chega um momento em que realizam uma queixa formal ao Servigo de Atengéo
ao Paciente, demandando um encontro com o Chefe Clinico da Unidade de
Psiquiatria, que tem uma entrevista com eles em novembro. Fizemos um acordo de
prolongar a internagdo enquanto tentamos que A. se adapte a uma Unidade de Dia,
medida pela qual o paciente havia manifestado sua negativa de maneira repetida. A

alternativa € uma hospitalizagéo indefinida numa unidade de longa duracgao.
Nos ultimos meses, a familia apresentou uma atitude de queixa constante e
tomou, de fato, o controle do tratamento, planificando saidas e entradas de A.

segundo seu critério.

Neste momento, e depois do fracasso da alternativa da Unidade de Dia, devemos

tomar uma decisdo conjunta com a familia. A equipe terapéutica ndo considera
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clinicamente indicada uma hospitalizacdo indefinida e o paciente apresenta diante

dessa possibilidade uma franca oposi¢ao, apesar de que a familia a exige.

RESOLUGAO DO CASO CLINICO N° 2

1 — HISTORIA CLINICA

A. 27 anos, internagao hospitalar em Unidade de Psiquiatria em 02/02/1998.

- Queixa principal: o motivo da internagdo é “evolugcdo negativa e problemas de

convivéncia familiar’ (qual o nivel de competéncia do paciente para decidir-se por si

mesmo?)

- Histéria da Doenga Atual: (inclui deliberagdo sobre os valores ou preferéncias

manifestadas)

Adolescéncia: comegam problemas de rendimento escolar;

Familia: “Sua inteligéncia € normal.” Falta de motivacdo; “Era muito
indeterminado, impreciso.”

16 anos: abandona definitivamente os estudos. Trabalha esporadicamente e
segue algum cursinho;

17 anos: sai muito; dificuldade para respeitar horarios, irritabilidade;

18 anos: consumo de toxicos. Dificuldade para ajustar-se as normas;

20 anos: primeiro contato com a Psiquiatria por consumo de tdxicos
(anfetaminas e alcool) e idéias delirantes de perseguicao (sintomatologia
psicotica). Abandono de seguimento psiquiatrico;

23 anos: contato com a Psiquiatria por ansiedade e consumo de substancias.
Intoxicagdo medicamentosa. Primeira internagdo psiquiatrica: agressividade na
familia. Passa a integrar programa para toxicbmanos em casa protegida.
Segunda internacdo: condutas conflitivas e fugas;

Consumo de alcool. Situagbes agressivas e deterioragdo progressiva da

qualidade de vida;
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Sorologia HIV positiva (sem clinica);

Tratamento: psicofarmacoldgico, apoio familiar e grupos terapéuticos;

Recaida por ter alta recusada;

Reducéo do consumo de alcool e do conflito familiar;

Equipe médica: prognéstico sombrio; € proposta alta por falta de eficacia no
tratamento;

Familia muda de atitude: ndo colabora com a equipe médica e ndao aceita o
retorno de A. para casa.

Familia faz queixa formal ao Servigo de Atengcdo ao Paciente e tenta-se um
acordo.

A. ndo aceita repetidamente a Unidade de Dia.

Alternativa: hospitalizacao indefinida;

Familia se opde a equipe médica médica e assume o controle do tratamento;
Equipe médica percebe que deve tomar uma decisdo conjunta com a familia;
Existe conflito entre beneficéncia (preservacdo da saude) e nao-maleficéncia
(protecdo da vida do enfermo). Tanto a familia como a equipe terapéutica do
hospital psiquiatrico entendem a benficéncia e a nao-maleficéncia de forma

diferentes neste caso.

2 — DELIBERAGAO DOS FATOS

a) Diagndstico

Transtorno passivo-agressivo de personalidade;
Dependéncia do alcool;

Transtorno psicético.

b) Tratamento

Equipe terapéuticia: prognédstico sombrio; é proposta alta por falta de eficacia no
tratamento;
Equipe terapéutica e paciente se opdem a hospitalizagdo indefinida;

Familia exige hospitalizagc&o indefinida.

PASSO I: SISTEMA DE REFERENCIA MORAL (Ontolégico)
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Premissa ontoldgica: o homem € pessoa, e enquanto tal, tem dignidade e ndo prego.
Premissa moral: enquanto pessoas, todos os homens sdo iguais e merecem igual

consideracao e respeito.

Confrontar o problema com o sistema de referéncia moral ou critério moral
‘enquanto pessoas, todos os homens sdo iguais e merecem igual consideragao e

respeito.”

O enfermo esta com o nivel de competéncia para decidir-se por si mesmo
diminuido. A familia realiza sua internacéo hospitalar por dois motivos:

1. Beneficia-lo, para que, internado num hospital, possa tratar sua enfermidade
psiquiatrica. Neste ponto, para ele se realiza o canon da moralidade “enquanto
pessoas, todos os homens séo iguais e merecem igual consideragao e respeito.”

2. Beneficiar-se a si mesma, pois a presenca de A. em casa estava ocasionando

“problemas de convivéncia familiar.”

PASSO II: ESQUEMA MORAL (Deontolégico)
Nivel I: Nao-maleficéncia e Justica

Nivel Il: Beneficéncia e Autonomia

Agora devemos medir o tratamento clinico quanto a corregdo objetiva ou tabela
de direitos (ndo-maleficéncia e justica) e quanto a corregao subjetiva ou tabela de

valores (autonomia e beneficéncia ou escala de valores do sujeito).

Nivel I: Em julho de 1998, a equipe terapéutica revela a familia a toérpida evolugao
e 0 prognositco sombrio de A., oferece alta por falta de eficacia no tratamento e
desaconselha uma hospitalizagdo indefinida. A. ndo deseja uma hospitalizagéo
indefinida porque nenhum paciente gosta de permanecer num hospital. A equipe
terapéutica do hospital ndo pode ser tao taxativa de simplesmente mandar A. para casa.
Existem clinicas ou centros especializados somente para o tratamento de toxicbmanos.

O correto seria a equipe terapéutica apresentar alternativas a familia sendo uma delas o
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encaminhamento de A. para um centro especializado. Esta seria uma solugao
intermediaria entre permanecer no hospital e voltar para o convivio familiar, pois permite

a pariticipagao e apoio da familia com visitas regulares.

Um dos maiores centros de referéncia para o tratamento de toxicbmanos € o
Hospital Marmotan de Paris, Franga. O indice de sucesso terapéutico (livrar o paciente
do uso crénico da substancia) é de 40%. SO permanecem neste centro pacientes que
desejam tratar-se. O centro proporciona um programa em que oferece familias adotivas
para os pacientes que carecem de apoio familiar. Hoje ja existem farmacos que

controlam a compulsao pelo uso de alcool, heroina e cocaina.

Existe uma dimensdo emocional importante que envolve todo um caso clinico,
quer dizer, a familia, o enfermo e a equipe terapéutica e que normalmente nao aparece
no relato escrito de uma histdria clinica. A. € um toxicbmano que nao quer se tratar; é
um tipo de paciente que provoca rejeicdo tanto para a familia quanto para a equipe
terapéutica. A equipe terapéutica de um hospital psiquiatrico deve estar preparada para
manejar a rejeicdo emocional que esse tipo de paciente estabelece. Nao pode

simplesmente descarta-lo.

A volta de A. para casa significa tornar toda a familia doente. A compulséo pelo
uso da droga € incontrolavel neste caso. A. ndo pode ser tratado como um pessoa

normal dentro da familia porque ele ndo respondera de forma lucida pelos seus atos.

No entanto, a mensagem da equipe parece ser esta: a ciéncia fez tudo o que
poderia fazer e ndo existe tratamento completamente eficaz para transtornos de adic¢ao
ou dependéncia quimica conforme é o caso de A. Ndo se cumpriu a ndo-maleficéncia e

a justica porque o comportamento da equipe apresenta um claro déficit.

Nivel Il:Uma vez que o paciente ndo é competente para decidir sobre sua vida, a

familia legitimamente toma seu lugar como maior interessada pelo seu bem. A tabela de
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valores da familia revelada em suas preferéncias ou decisdes ja tomadas revelou-se ser
esta:
1. Ajudar A. proporcionando-lhe um tratamento hospitalar;

2. Proporcionar tranquilidade a familia através da internagcéo hospitalar de A..

Ao passar a nao colaborar com a equipe terapéutica devido ao progndstico de A.
ser sombrio, a tabela de valores da familia incluiu este fator:

- N&o aceitar o retorno de A. para casa e pedir internagdo hospitalar por tempo
indefinido.

A. ndo pode ser abandonado pela familia. Um centro especializado com uma
abordagem multidisciplinar (tratamento clinico, psiquiatrico, psicologico, terapia
ocupacional, educacéo fisica e oficina de arte) proporcionaria a participacdo da familia

no tratamento até que ele diminua sua compulséo pelo uso da droga.

Podemos concluir, portanto, que, do ponto de vista objetivo (Nivel 1), &€ eticamente
incorreta a postura da equipe terapéutica de enviar A. de volta para casa. E que, do
ponto de vista subjetivo (Nivel Il), &€ eticamente incorreta a atitude da familia de solicitar
uma internagdo hospitalar por tempo indefinido para A., uma vez que isso significaria

abandona-lo.

PASSO lll: EXPERIENCIA MORAL (Teleoldgica)
Consequéncias objetivas ou de nivel 1

Consequéncias subjetivas ou de nivel 2

Avaliemos agora a bondade das consequéncias.

A consequéncia objetiva, ou de nivel 1, € que o retorno do paciente a casa e a
permanéncia de A. numa internagcdo em hospital psiquiatrico de forma indefinida sao
claramente maleficentes. Ele ndo pode ficar sem um tratamento adequado para o seu
caso e nao pode ser abandonado pela familia. Conforme relatado na histéria clinica

houve reducdo do consumo de alcool e diminuicdo do conflito familiar durante a
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internacado de A. no hospital psiquiatrico o que significa que ha esperanga de cura para

ele num centro especializado.

A consequéncia subjetiva, ou de nivel 2, € a manutencdo indefinida da
hospitalizacdo de A. por vontade da familia que claramente ndo esta interessada no
maior beneficio pessoal de A. Notemos que a familia, devido a falta de competéncia de
A. para decidir sobre sua vida, € a maior guardia de seus interesses e beneficios. Sua
atitude de manté-lo hospitalizado indefinidamente n&o zela por seus interesses e ndo é

beneficente para ele.

PASSO IV: VERIFICACAO MORAL (Justificagéo)

Contraste o caso com a “regra” tal como se encontra no esquema moral (passo ).
Contraste se é possivel justificar uma “excecao” a regra no caso concreto. (passo lll).
Contraste a decisdo tomada com o sistema de referéncia moral, tal como se encontra ali

expressado (passo ).

O tratamento de A. pela equipe terapéutica de um hospital psiquiatrico e a
manutencdo de A. em casa ndo solucionam o problema. E possivel justificar uma
solugcao intermediaria através do encaminhamento para um centro multidisiciplinar de
tratamento de transtorno de adicgdo que prevé a participacdo da familia. Esta é a
melhor forma de garantir o cumprimento do sistema de referéncia moral “enquanto

pessoas, todos os homens séo iguais e merecem igual consideragao e respeito.”

3.4.3. CASO CLINICO N° 3

Paciente de 41 anos de idade, religiosa, de nacionalidade colombiana, que acode
a consulta pela primeira vez no més de novembro de 1997. Antecedentes pessoais de
alergia medicamentosa a Nolotil, Buscapina, Torecane a alguns antibiéticos
(Vancomicina). Recebeu intervengao cirurgica em fevereiro e julho de 1996, realizando
pancreatectomia corpo-caudal de 90% do pancreas por crises hipoglicémicas de

repeticdo sem poder estabelecer a etiologia e com anatomia patoldgica de hiperplasia
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benigna de células beta (nesidioblastose do adulto), assim como esplenomegalia e

anaxectomia esquerda por quisto seroso simples.

Estudada em julho de 1997 por amenorréia e galactorréia de 5 meses de
evolugdo, demonstrando-se hiperprolactinemia moderada e n&o aparecendo alteragdes
hipofisarias na RMN. Edemas em ambas as pernas que diminuem com a administragao
oral de Seguril ou Salidur. Dor hemicrania frequente. Paralisia facial no ano de 95.

Hipercolesterolemia.

Naquele momento se encontrava em tratamento com: Ameride 1c/dia; Seguril
1¢/12 h; Sibelium 2c/noite; Parlodel 2,5mg 1c/12h; Trialmin 600mg 1c/dia e Lipograsil ou
Evacol. Tinha analitica de data de 24/09/97 com glicemia 61; uréia 56; colesterol 323;
triglicerideos 218; insulina 64,7 (valores normais entre 5-25) e o exame fisico revelava
grandes edemas bilaterais em pés e pernas. Refere astenia intensa, sensacédo de
inchaco, prostragao, sonoléncia, intolerdncia aos ambientes frios e aumento de apetite

com tonturas se esta ha algum tempo sem comer.

Andlises clinicas em nov/97: glicose, 46; insulina 109; colesterol 362;
triglicerideos 204; HDL 43; LDL 278; fator de risco 8,4; PRL 39,8 (valores normais < 25).

Ecografia abdominal sem alterag¢des significativas, sem uropatia obstrutiva.

Realiza-se estudo da secrecdo de TSH e PRL depois de estimulo com TRH e

curva de glicemia, insulina e glucagén depois de sobrecarga com 100 g de glicose oral.

TAC abdominal: hepatomegalia com parénquima homogéneo. Sem LOES.
Esplenectomia. Cabeca e “uncinado” pancreatico discretamente aumentados de
tamanho, homogéneo, sem captagbes patologicas. Discreta hiperplasia adrenal

esquerda. Importante distensao intestinal.

Durante seu estudo, realizaram-se determinacbes sem aviso prévio, quando a

enferma acudia a consulta, sendo as glicemias e as insulinemias normais e o pepetideo
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C baixo. No entanto, quando a coleta de sangue era programada, a glicemia era muito

baixa, a insulinemia muito elevada, e o peptideo C seguia sendo normal.

Suspeitando-se de administragao exdgena de insulina foi decidida sua internagao
para a realizagdo de prova de jejum. Durante a qual e prévia informagao a Superiora da
comunidade e em sua presenga, foi realizado o registro de pertences da enferma,
encontrando-se ocultos comprimidos de um antidiabético oral, Daonil (Glibenclamida),
no duplo fundo de um pequeno estojo para guardar pastilhas, juntamente com trés
seringas de insulina, uma seringa normal de 5 ml com agulha de insulina e um frasco
de Evacuol contendo um liquido que evidentemente ndo correspondia a dito laxante e
com cheiro e aspecto de insulina e que posteriormente foi confirmado pelo laboratério

como tal.

Foram informadas tanto a Superiora como a Madre Provincial do achado e da
importancia e gravidade da situagéo, pois durante seu ingresso a paciente sofreu um
coma hipoglicémico que requereu a administragao IV de “glucosmén” e glicose a 10% e,
novamente, ao receber alta essa mesma noite em seu convento outro coma ao que
tiveram de acudir os Servigos de Urgéncia SAMUR para trata-la. Por tudo isso, foi
decidido transferi-la a enfermaria da comunidade e retirar de junto dela todos os seus
pertences para evitar que pudesse administrar-se mais insulina. Durante os dias que

permaneceu na tal enfermaria ndo apresentou nenhuma crise hipoglicémica.

Mantive uma conversa a s6s com a enferma explicando-lhe nossas duvidas sobre
sua enfermidade e perguntando-lhe se tomava ou se administrava alguma medicacéo.
Tudo foi negado pela paciente. Recomendei a consulta imediata a um psiquiatra para a
avaliacdo e tratamento de seu transtorno e a prevengdo de possiveis comas
hipoglicémicos que pudessem ter um desenlace fatal. Devido ao fato de que a enferma
havia sido transferida a seu pais, Colémbia, suas superioras decidiram que realizasse a

viagem e fosse tratada la.
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De acordo com o relatado, a enferma tem como diagndstico a Sindrome de
Muanchausen ou laparatomafilia, transtorno psiquiatrico grave que deve ser tratado e
controlado. Duvidamos que houvesse alguma alteragcdo no pancreas operado por duas

vezes, sendo uma sindrome provocada pela propria paciente ao administrar-se insulina.

Fica pendente completar o estudo de sua hiperprolactinemia e da hiperplasia

supra-renal.

RESOLUGAO DO CASO CLINICO N° 3

1 — DELIBERACAO SOBRE OS FATOS

1) Auséncia de confidencialidade;
Falta de competéncia (por mentira ou negligéncia);
Substituta legal (a Superiora);

Multiculturalismo;

)
)
)
5) Falta de histdria clinica fidedigna;
) Ma préatica médica anterior;

) Limite de agado do médico;

) Diagnéstico: Sindrome de Minchausen (a paciente provoca, oculta e mente
sobre sinais e sintomas). Crises hipoglicémicas de repeticdo, pancreatectomia
corpo caudal de 90%, administracao exdégena de insulina. Médicos primeiramente
pensavam em insulinoma (tumor nas células beta)

9) Tratamento: Psiquiatrico.
2 — DELIBERACAO SOBRE OS VALORES
Existe conflito entre a beneficéncia (entendida pela equipe médica como cura da

paciente e pela paciente como ganho secundario para angariar atengao ou cuidado) e a

nao-maleficéncia (a paciente se autolesiona).
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PASSO I: SISTEMA DE REFERENCIA MORAL (Ontolégico)
Premissa ontolégica: o homem € pessoa, e enquanto tal, tem dignidade e ndo prego.
Premissa moral: enquanto pessoas, todos os homens sdo iguais e merecem igual

consideracéo e respeito.

Confrontar o problema com o sistema de referéncia moral ou critério moral
‘enquanto pessoas, todos os homens sdo iguais e merecem igual consideragao e

respeito.”

A prépria paciente mente a equipe simulando patologias organicas através de
autolesdes. Ao prejudicar sua integridade fisica esta desrespeitando a si mesma e
infringindo o sistema de referéncia da moralidade. Dano psiquiatrico evidente. Sua
atitude ja é claramente antiética neste primeiro passo, dispensando continuar os passos
do método. Continuaremos no passo seguinte para provar que tudo se confirma

novamente.

PASSO II: ESQUEMA MORAL (Deontolégico)
Nivel I: Nao-maleficéncia e Justica

Nivel II: Beneficéncia e Autonomia

Agora devemos medir o ato de autolesionar-se, de mentir para os médicos sob o
ponto de vista da corregado objetiva ou tabela de direitos (ndo-maleficéncia e justica) e
quanto a corregao subjetiva ou tabela de valores (autonomia e hierarquia de valores do
sujeito). O Nivel I: agdo claramente maleficente da paciente consigo propria e injusta
para com os médicos que querem trata-la ao mentir para eles. O Nivel Il: o beneficio

obtido pela paciente de angariar aten¢ao e cuidado € um valor obtido de forma bizarra.

Podemos concluir que estda eticamente incorreta tanto objetiva como

subjetivamente a agao da paciente.
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DECISAO:
Tratamento psiquiatrico com pretensao de melhora a médio prazo para atingir os

problemas psicologicos subjacentes.

3.4.4. CASO CLINICO N° 4

Antecedentes do caso

Menino de 3 anos e meio de idade diagnosticado com um ano de vida de
encefalopatia (Leucodistrofia: provavel enfermidade de Alexander ou enfermidade de
Canavan, nao se realizou bidpsia). Pais jovens e saos, ndo-consanguineos, unico filho,

auséncia de abortos.

Foi realizada cesarea por sofrimento fetal agudo. Retardo psicomotor ao quarto
més de vida, iniciando, entao, fisioterapia reabilitadora neste Centro sendo estudado por
neurologista infantil; identificado diagndstico de leucodistrofia aos 12 meses e mediante
ressonancia magnética nuclear, sendo negativo o estudo metabdlico e citogenético. Um
més mais tarde comega com crises epilépticas, iniciando tratamento com ac. valproico,
difenilhidantoina e clonazepan. Neste momento e diante do quadro que apresentava o
menino, o neurologista responsavel Ihes comunicou que seu filho iria ser “um vegetal” e
indagou se eles iriam colaborar para que seguisse vivendo prolongando sua agonia. A
partir desse momento, os pais iniciam seu processo de reflexdo sobre o caso
especialmente centrado na atitude diante de uma parada cardio-respiratéria. Desde
entdo, o menino passa a ser portador de uma sonda nasogastrica sendo transferido a
outro Centro para tentar delimitar e afiangcar o diagnéstico. Realiza-se um conselho
genético diante da possibilidade de heranca auto-sGmica recessiva, aconselhando nao

ter mais descendéncia.
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Neste Centro ndo se produz empatia com os profissionais de saude, sobretudo
com o neurologista, manifestando a méae: “Nao gostam de nds, estamos estorvando...”,
o que motivou conflito de relagdo em varias ocasides nas quais, segundo refere a méae,
nao foi concedida pelos médicos a internacdo em UTI pediatrica e, inclusive, a
adminstragao de oxigénio. Segundo o Chefe de Departamento, ele n&o so internou na
UTI em diversas ocasides como também foi permitida a permanéncia constante da mae
junto a seu filho, ndo ocorrendo a internagcdo na UTIl somente quando esta estava
lotada. Diante dessa situagdo de mau relacionamento, a mae contacta com nosso
centro e através do Servigo de Neurologia atual o menino entra na Unidade de

Estimulacéo Precoce.

Na atualidade a situacao familiar é de desestruturacao, levando a maior parte do
peso a mée e a avo, havendo montado em sua casa “uma UTI” ao dispor de aspirador,
oxigénio, pulsioximetro e monitor de pausas de apnéia. A mae vive voltada para o seu
filho com um vinculo tdo forte que parece nao se haver rompido a unidade, ndo quer
que o pai mobilize a seu filho porque ela considera que € uma “porcelana”; consultou
bibliografia sobre o caso de seu filho, tentou um curso de logopedia e esta inscrita num

curso de R.C.P basica que se vem realizando neste Hospital.

Situacgao atual

Em relagdo a deterioracdo psicolégica, o paciente se encontra num estado
terminal com situagédo vegetativa, quer dizer, ndo mantém conexao com o0 meio, mas
apresenta certo sono/vigilia embora alterado, respiragdo com fungao cardiovascular
sem mobilidade ativa; ndo emite som, no entanto a mae refere algum queixume
ocasional. Episodios de apnéias frequentes mais prolongadas, até de 15 segundos nos

ultimos dias com bradipnéia de até 9 rpm, o que motivou sua internagao atual.

Desde o ponto de vista da crise, manteve um controle aceitavel até dezembro de

1997, em que em outro Centro se reduziu a dose de Clobazan e Carbamazepina diante
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dos niveis elevados desta. A partir de entdo, comega novamente com crises que foram

progressivamente aumentando, motivo pelo qual se voltou a dose anterior.

Nesta situac&o, o menino internou no nosso Centro, apresentando as 15 horas
de sua internacdo quadro de bradicardia com pausas de apnéia prolongada e
bradipnéia, da qual se recupera espontaneamente. Eu, como médico responsavel do
menino, comento com a familia a situagdo clinica terminal do mesmo e a possibilidade
que tem de apresentar parada cardio-respiratoria, sendo interrompido pela méae que me

manifesta que isso ja havia sido colocado para ela em outras ocasifes em outro Centro.

A fisioterapeuta que acompanha o menino desde os quatro meses perguntou a
mae o que fazer no caso de uma parada e, especialmente, se acontecesse numa
sessao de estimulagdo precoce; ao que a mae manifestou seu desejo de fazer tudo o
que fosse possivel. A mae tem convicgdes religiosas fortes e duvida se a atitude de néo
realizar manobras extraordinarias esta permitido pela Igreja Catdlica e me pergunta se
nao realizar ditas manobras é eutanasia. Explico-lhe os diferentes tipos de eutanasia e o
conceito de encarnicamento terapéutico / dignidade humana; informo-lhe igualmente da
existéncia de um Comité de Etica integrado por varios profissionais, entre eles trés
sacerdotes, e que se o deseja se pode fazer uma consulta sobre o caso, sendo-lhe
enviada uma resposta por escrito com o objeto de iluminar sua consciéncia, ao que ela

responde afirmativamente.

Depois da conversa mantida com a mae, ela concorda em nao realizar entubacgao
nasotraqueal e conexao ao respirador nem traqueotomia, embora considerasse e
insistisse que pelo menos se deveria realizar massagem cardiaca. Concorda em né&o
interna-lo na UTI para poder estar com ele e acaricia-lo.

RESOLUGAO DO CASO CLINICO N° 4

1 — DELIBERACAO SOBRE OS FATOS

1) Encarnigamento terapéutico;
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Distribuicao de recursos;

Incompeténcia da mae para decidir. Relagcao possessiva simbiotica com o filho;
Fundamentalismo religioso da mae;

Direito da mae;

Qualidade de vida do paciente: estado vegetativo;

Desestruturagao familiar;

Diagnostico: leucodistrofia (doenga degenerativa cerebral);

Tratamento: desconhecido (enfermidade genética).

2 — DELIBERAGAO SOBRE OS VALORES

Existe conflito entre a beneficéncia (entendida pela mae como “fazer todo o
possivel” para que seu filho se mantenha vivo e pelo médico como suspensdo do

tratamento) e a ndo-maleficéncia (encarnigamento terapéutico).

PASSO I: SISTEMA DE REFERENCIA MORAL (Ontolégico)
Premissa ontolégica: o homem € pessoa, e enquanto tal, tem dignidade e ndo prego.
Premissa moral: enquanto pessoas, todos os homens sdo iguais e merecem igual
consideracao e respeito.

Confrontar o problema com o sistema de referéncia moral ou critério moral
‘enquanto pessoas, todos os homens s&o iguais e merecem igual consideragcédo e

respeito.”

A méae é quem pode decidir pelo bem de seu filho enfermo de trés anos. Ela
estava certa em hospitaliza-lo buscando tratamento para ele ao descobrir depois de seu
nascimento que ele se apresentava enfermo. Os médicos ndo véem esperanga trés
anos depois para a situagéo dele. O filho esta praticamente morto s6 com os érgaos
vitais operando com sinais claros de deterioracdo funcional. A mae, de forma
inconsciente, com um fator religioso determinante, acredita estar cumprindo em relagéo

ao filho com o sistema de referéncia moral.
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PASSO II: ESQUEMA MORAL (Deontolégico)
Nivel I: Nao-maleficéncia e Justica

Nivel Il: Beneficéncia e Autonomia

Agora devemos medir o ato de manter o filho em tratamento hospitalar quanto a
corregao objetiva ou tabela de direitos (ndo-maleficéncia e justi¢ga) e quanto a correcéo
subjetiva ou tabela de valores (autonomia e beneficéncia ou hierarquia de valores do
sujeito). O Nivel I: a manutencéo do tratamento do filho é claramente maleficente, pois
nao ha possibilidade nem de melhora da situagdo e nem de cura. Nivel II: a
beneficéncia entendida pela mae como “fazer todo o possivel” para que seu filho se
mantenha vivo esta enquadrada num disturbio psicolégico que a torna incapaz de

aceitar a morte do filho.

Podemos concluir, portanto, que € eticamente incorreta, tanto objetiva quanto

subjetivamente, sua decisdo de continuar mantendo o tratamento de seu filho.

PASSO lll: EXPERIENCIA MORAL (Teleolégica)
Consequéncias objetivas ou de nivel 1
Consequéncias subjetivas ou de nivel 2

Avaliemos agora a bondade das consequéncias da decisdo da mae em relagao
ao filho. As consequéncias objetivas ou de Nivel | sdo o encarnicamento terapéutico
farmacologico do filho com intensificacdo dos sinais de deterioragdo dos 6rgéos vitais
prolongando seu sofrimento; sdo claramente maleficentes. As consequéncias subjetivas

ou de Nivel Il ndo sao beneficentes em relagao ao filho.

PASSO IV: VERIFICACAO MORAL (Justificagéo)

Contraste o caso com a “regra” tal como se encontra no esquema moral (passo ).
Contraste se é possivel justificar uma “excecéo” a regra no caso concreto. (passo lll).
Contraste a decisdo tomada com o sistema de referéncia moral, tal como se encontra ali

expressado. (passo |)
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A regra que normalmente diz que é beneficioso para o enfermo manter o seu
tratamento encontra neste caso justificativa que permite aceita-la como excegao, quer
dizer, a manutencgao do tratamento deste menino é maleficente para ele porque nédo ha
esperanga de cura, seus Orgaos vitais estdo em progressiva e irreversivel deterioracao,
e sua mae padece de disturbio psicolégico que a leva a manter a vida do filho de forma
obsessivo-compulsiva. Nele, portanto, ndo se cumpre o sistema de referéncia moral
‘enquanto pessoas, todos os homens sdo iguais e merecem igual consideragao e
respeito.”

DECISAO:
Parar com a reanimag¢ao do menino que esta em estado vegetativo persisitente.

Oferecer acompanhamento psicolégico para a mae.
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Consideracoes finais

A proposta desta dissertacdo foi apresentar a fundamentacdo da bioética
segundo Diego Gracia Guillén, propor seu procedimento de avaliagdo ética de casos
clinicos como extensao da histdria clinica, aplica-lo em quatro casos concretos, e expor

os alcances e limites do principialismo em bioética clinica.

A partir do momento em que a Medicina passou a ser pensada bioeticamente —
fato presente no mundo nos ultimos trinta e cinco anos —, a concepgéo subjacente ao
seu exercicio mudou radicalmente com a seguinte convicgéo: o processo de tomada de
decisbes sO pode ser de qualidade se forem considerados e manejados
adequadamente os valores e ndo somente os fatos provenientes da clinica. O médico
nao acertara eticamente em sua decisdo se toma-la de forma intuitiva. Para dota-la de
razoabilidade, quer dizer, de possivel fundamentacao racional, pois deve apresentar-se
consistente no dialogo com seus pares e com a sociedade, ele deve percorrer um
procedimento de avaliagao ética ja analisado e confirmado filosoficamente em todos os
seus passos. Este respaldo no procedimento de avaliagdo ética por ele utilizado é a
garantia da eficiéncia de suas decisbes no movedico ambito da ética incapaz de
oferecer certezas. Sua decisdo, ndo mais do que provavel, pode ser razoavel, quer
dizer, conforme a racionalidade. E hoje ninguém esta isento de apresentar suas
posicoes sem fundamenta-las. O médico, como importante agente social, tem a sua
disposi¢cao um procedimento de avaliagao ética respaldado pela filosofia e podera tomar

suas decisdes a altura que sua misséo exige.

A Medicina baseada em evidéncias nao é tao evidente assim. Ter a disposicao as
melhores evidéncias cientificas em termos de meios diagnosticos e terapéuticos ainda
nao € o suficiente para que assisténcia sanitaria seja considerada ideal; € apenas o
ponto de partida para o pensamento ético poder atuar, pois uma boa ética se faz com
bons dados. Na vida moral nem tudo é calculo de utilidade. A Medicina baseada em
evidéncias nao dispensa a analise ética de um caso clinico, uma vez que fatos e valores

estdo sempre imbricados. Outorgar a precisao cientifica ou a estatistica valor normativo
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nao é instrumento valido para orientar-nos da melhor forma no ambito da Medicina
cientifica. Sdo a hierarquia de valores do enfermo, o discernimento ou prudéncia e a
analise das consequéncias o que tornam relevante a evidéncia cientifica que o médico
tem em mé&os. Também a investigacao cientifica envolvendo seres humanos ndo pode

violar determinados principios éticos.

Concepgbes subjacentes ao exercicio da profissdo médica anteriores ao
surgimento da bioética foram o cartesianismo, o positivismo e a teoria da deciséo

racional.

Descartes para manejar idéias claras e distintas utilizou a matematica como
modelo de sua concepgédo mecanicista do corpo humano e, por conseguinte, da propria
atividade sanitaria, conflagrando assim uma redug¢do antropoldgica. Ao afirmar que a
alma é independente do corpo, este podia ser tratado sem considerar a dimensao
pessoal do enfermo. A dimensao fatica da Medicina passava a ser a unica considerada,
anulando a autonomia do enfermo e, consequentemente, sua dimensao valorativa. O
sistema cartesiano-matematico ndao previa nem o fracasso nem a compaixdo. Era a-

historico.

Os neopositivistas l6gicos tentaram aplicar as categorias proprias da matematica
e da logica ao método de funcionamento do entendimento e da razdo, para, entéo,
definir ou demarcar o que é cientifico do que néo é. Eles pensavam que se a ética fosse
realmente um conhecimento estrito e rigoroso deveria submeter-se, como critério de

validade epistemoldgica, aos métodos proprios da ciéncia.
A teoria da decisao racional propunha um método estatistico de tomada de
decisdes que maximizasse as consequéncias ou expectativas de valores e utilidades do

sujeito que tomaria a decisao.

Tanto uma como outra dessas trés concepcgdes confundiram a ciéncia e a ética

como portadoras de um mesmo tipo de discurso. O discurso cientifico é descritivo, quer
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dizer, formado primariamente por proposi¢cdes descritivas préoprias dos sistemas de
pensamento. O discurso moral € dialético ou provavel formado por proposicoes
prescritivas e praticas correspondentes aos sistemas de acdo. O discurso dialético
refere-se ao complexo mundo das opinides onde as razdes apresentadas ndo esgotam
o problema. Todo raciocinio na medicina e na moral s&o dialéticos. Os argumentos
como as decisdes ndo oferecem certeza, mas probabilidade. Na bioética ndo se busca a
decisao certa, mas a melhor decisao entre as provaveis. O procedimento de avaliagao

ética de um caso clinico € um meio seguro de otimizagao da deciséo a ser tomada.

Acrescente-se a essa tentativa de predominio e autolegitimagdo da ciéncia o
espaco insubstituivel da filosofia como instancia de confronto, orientagdo e ajuda para
humanizacdo das descobertas cientificas e suas novas aplicagdes tecnolégicas. E um
fato comprovado que a razao cientifica ndo consegue por si propria tomar distancia de
sua obra, compreendé-la e, mediante corre¢cdes necessarias, melhorar a vida humana
de forma inconfundivel. Os cientistas e médicos necessitam dialogar bioeticamente com
os filésofos. Estes necessitam dos problemas apresentados pelos primeiros para que

suas reflexdes alcancem sua auténtica relevancia.

Entendemos como limites do principialismo na bioética clinica com seus

correspondentes alcances os seguintes abaixo relacionados:

1) O principialismo estrito € um método l6gico e dedutivo de aplicagdo de principios
deontolbgicos para a solugéo de casos. Apresentamos, no inicio desta dissertacao, que
o conhecimento dos primeiros principios, proprio dos filésofos antigos, representava a
consisténcia do pensar filosofico. Ao aplicar dedutivamente principios universais e
metafisicos aos casos concretos — a concepgao estrita do principialismo — percebeu-se
que esta nao da conta das excegdes e, portanto, de sua justificacdo. Estamos diante de
um fato: a aplicagéo de certos principios conforme o método dedutivo ndo abrange, nem
fundamenta a pluralidade de decisdes existentes. Esta insuficiéncia na ética naturalista
chegou ao paroxismo, como vimos, na confessionalizagao da ética na Idade Média. O

casuismo em si ndo é um problema porque é possivel interpretar eticamente os casos
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clinicos. Problema é o principialismo estrito considerado como elemento constitutivo do

casuismos.

Diante deste Ilimite do principialismo estrito, revela-se como alcance o
principialismo compreendido de forma ampla. Esta concepcao do principialismo trata da
aplicacédo das teorias morais baseadas em principios para resolver conflitos de valores
na bioética clinica conforme os trabalhos iniciados por Beauchamp e Childress. O
meétodo bioético principialista assumido por Diego Gracia toma esta concepgdo como
ponto de partida e a aperfeicoa. O método de Diego Gracia é dedutivista porque
comecga confrontando os problemas éticos dos casos clinicos com o sistema de
referéncia moral ou canon da moralidade e depois, no final, volta a ele para legitimar a
decisdo tomada e € indutivista porque analisa estes problemas éticos utilizando os
principios da bioética como axiomas de atuac&o prudencial. Assim todas as decisdes e
também as excegbes podem ser justificadas quanto a sua otimizagéo, confirmagao ou

rechaco.

2) Néao existem principios morais que possam ser considerados como deontologicos,
universais e sem excegbes, quer dizer, absolutos. E absoluto somente o canon da
moralidade, isto é, todos os homens em principio somos iguais e merecemos igual
consideracao e respeito. Ele é puramente formal porque carece de conteudos materiais
concretos e de carater preceptivo e deontolégico. Ele pode, como sistema de referéncia,
fundamentar uma ética, mas nao serve para tomar decisbes concretas. Estas devem
contar com o sentido pragmatico da ética; pertencem a ordem dos imperativos

hipotéticos, sado prudenciais, isto €, analisam o materialmente possivel.

Comete-se um erro quando se pensa eticamente sé a partir de categorias
I6gicas. Toda a ética racionalista de Platdo a Kant afirmou a existéncia de algum tipo de
principio moral que pudesse ser considerado como absoluto. No entanto, toda a teoria
ética apresenta algum principio como absoluto. A diferenca € que o canon da
moralidade é puramente formal e ndo deontoldgico. Sua presenga evita que caiamos no

relativismo.
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As normas morais legitimam-se pela via da racionalidade intersubjetiva. E
necessario que haja deliberagcdo — uma busca prudencial de forma consensuada em

que sejam considerados os interesses de todos os envolvidos.

Diante deste limite da inexisténcia de principios absolutos, revela-se como
alcance o que Toulmin chama de ideais explicativos. Com a crise do racionalismo a
partir da segunda metade do século XIX, constatou-se que os produtos da razédo néo
podem mais ser absolutos, puros ou formais. Os produtos da razdo s6 podem ser
historicos, circunstanciados e materiais. Passou-se a crer que a capacidade da razao
era somente a de elaborar hipéteses e teorias no interior do que Toulmin chama de
ideais explicativos. Eles sdo padrdes histéricos de racionalidade e inteligibilidade que
dao sentido aos fatos. Ou, em outras palavras, sdo os marcos referenciais ou

pressupostos da racionalidade que manejam conteudos materiais.

Aqui se inserem os quatro principios da bioética capazes de manejar
especificamente os conflitos de valores provenientes da clinica e, de forma geral, como
exemplo citado no terceiro capitulo, os direitos humanos civis e politicos. Eles
eficientemente se comportam, para a gléria dos médicos, como axiomas de atuacgéo
prudencial e indutiva. Os quatro principios sdo nucleos de confluéncia de todo o
universo de valores que entra em jogo na praxis médica. Eles operam como esbogos

racionais que nos aproximam do ideal explicativo ou sistema de referéncia.

O juizo moral tem uma estrutura complexa em que algo é absoluto e algo é
relativo. Os juizos morais tem carater sintético, pois se referem a fatos empiricos. Por
isso, eles ndo podem ser absolutos e necessarios. A razdo moral devera ser sempre
historica e casuistica, mais proxima do casuismo,, isto €, como um método de aplicagao
pratico e retorico que conta com a arte de realizarmos juizos provaveis sobre situagdes
individuais e concretas. O raciocinio moral compde-se de dois passos: um principialista,
deontoldgico e a priori que estabelece as normas, e outro consequencialista, teleoldgico

e a posteriori que justifica as excegodes.
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3) Os principios necessitam de justificagdo racional e uma fundamentagcdo mais firme
em alguma das grandes tradicbes morais. Esta é a critica de Baruch Brody ao
principialismo na bioética. Como vimos, os principios da bioética coincidem com
principios basicos da moral civil e ndo de alguma moral especifica ou de algum grupo.
Sua descoberta, como meio rapido na resolugdo de conflitos de valores, ocorreu
durante os trabalhos de uma comisséo nacional para a elaboragdo de um relatério para
investigagdo com criangas. O objetivo era pragmatico. Por isso, eles ndo trazem consigo

o protagonismo de um descobridor ou de um filésofo importante.

Diante deste limite da falta de maior fundamentagéo racional dos principios da
bioética revela-se como alcance a fundamentagdo da ética apresentada por Diego
Gracia. A razao nao vé racionalmente a realidade. Ela a constréi através da elaboragéo
de esbogos prévios. Se a razao é capaz de esbogar a realidade é porque tem antes um
a priori desde onde esbogar. A fundamentacao da ética apresentada por Diego Gracia
parte deste ponto para apresentar o sistema de referéncia moral ou canon da
moralidade e os esbogos morais correspondentes aos axiomas de atuacao prudencial

ou principios da bioética.

A ética tem uma dimensao formal, antepredicativa ou prejudicativa, que
corresponde a apreenséo primordial estudada pela fenomenologia. Os seres humanos
sdo morais exatamente porque tém a formalidade da realidade. Ela é que nos faz fins
em si mesmos e, portanto, pessoas. A substantividade humana ndo € natural sen&o

moral.

4) Os principios da bioética pertencem a um mesmo nivel segundo Beauchamp e
Childress. Do embate dos autores frente ao problema de como hirarquizar os principios

no caso de ocorrer um conflito entre eles ndo se consegue obter clareza.
Diante deste limite da concepgao dos principios da bioética como pertencentes

ao um mesmo nivel, revela-se como alcance a contraposi¢cdo de Diego Gracia que 0s

percebe em dois niveis hierarquicos distintos. Este fildsofo entende que os principios da
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bioética devem ser ordenados em dois niveis: um privado, correspondente aos
principios de autonomia e beneficéncia, que defende que devemos ser respeitados em
nossas diferengas, e outro publico, equivalente aos principios de ndo-maleficéncia e
justica, que corresponde a base da ética civil, a igual consideragao e respeito entre
todos os seres humanos. Os dois ultimos correspondem aos deveres de obrigagdo
perfeita e predominam em caso de conflito com os outros dois que correspondem a
deveres de obrigagcdo imperfeita. A clareza da concepgao de Diego Gracia em relagao a
anterior € evidente pelo exercicio pratico da resolugdo dos quatro casos clinicos aqui
apresentados. Vimos nesses exercicios que o procedimento e a fundamentagao

caminham juntos. Esta é a sua grande vantagem.
A bioética € uma disciplina que nasceu para resolver situagdes particulares

revelando-se como um procedimento de tomada de decisbes. Neste mundo de

incertezas, € possivel decidir razoavelmente para viver decentemente.
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