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Interpretacao da capacidade de consentir em biodireito

Resumo: O desenvolvimento tecnoldgico trouxe a contemporaneidade uma grande
evolucdo na pesquisa cientifica e nas ciéncias médicas, fazendo com que intimeras
especialidade pudesse surgir e se aprimorar. Com isso, 0 acesso do paciente aos recursos
sofisticados trouxe grandes reflexdes bioéticas, além de grandes consequéncias — boas e
ao mesmo tempo nefastas ao ser humano individual e 4 coletividade. A fim de resguardar
a dignidade da pessoa humana, seu direito a liberdade e autonomia pessoal ¢ de grande
importancia o Termo de consentimento informado nas praticas médicas e
biotecnologicas, para que através deste, possa o paciente, bem informado dos rumos de
sua patologia, possa com a devida margem de seguranga participar do processo

terapéutico e curativo.

Resguarda-se ainda através deste os direitos e deveres também dos profissionais da area
da saude, cuja relagdo com o paciente deve ser alcada na probidade, na confianga e na

boa fé.

Palavras chave: consentimento informado — obrigatoriedade — seguranca
das partes — direitos e deveres

I- Introduciao

As praticas médicas e biotecnoldgicas conheceram uma evolugdo significativa no
limiar do novo século. As antigas praticas medicas autoritarias e de hegemonia do medico

J& ndo subsistem.

A figura paternalista do medico deu lugar a figura do paciente autobnomo, ciente de seus

direitos e deveres enquanto tal.

Nesse sentido, passou a ser de fundamental importancia o consentimento informado do
paciente, ou seu responsavel legal, nas praticas médicas, tendo em vista a prote¢ao
bilateral das partes envolvidas e o respeito aos principios oriundos da Constituicdo

Federal, mormente o principio da dignidade da pessoa humana, além do respeito dos



direitos personalissimos das partes bem como o respeito aos direitos humanos previstos

no ordenamento juridico nacional e internacional.

II- Objetivos

O presente estudo visa elaborar uma analise a respeito do consentimento informado e
sua importancia documental nas praticas medicas e biotecnologicas nos diversos
contratos de biodireito tendo em vista o desenvolvimento da medicina e da biotecnologia,

a amplitude da seguranca das partes envolvidas na relagdo medico paciente.

III- Desenvolvimento do tema

1. Consideracoes iniciais

A forma de conhecer da sociedade moderna é o conhecimento cientifico. Desta forma,
considera-se que somente ¢ valido o conhecimento adquirido por experimentagdo, ou seja

“ por uma manipulac¢do controlada da realidade”.

Entretanto, questiona-se sobre até que ponto a ciéncia pode ajudar o ser humano na tarefa

de descobrir o que ¢ o melhor para si e para o outro em cada momento de sua vida.

Desta forma, “o ponto de partida do método cientifico ndo se encontra somente no génio

humano, mas na propria realidade”.

E assim, o médico ou o cientista, embora partam de conceitos técnicos para a execucao

de seu labor, devem reconhecer que ha realidades que extrapolam sua mensuracao.

Assim, tem-se que a pesquisa cientifica, especialmente aquela voltada para a area da
saude, representa a possibilidade de se ampliarem os recursos que possam garantir uma
maior qualidade de vida a populacdo, posto que, em principio, o desenvolvimento
cientifico ¢ um bem, voltado a protecdo da vida humana, que deve ser vista como um

meio e ndo apenas como um fim.



Nesse sentido, ndo basta que o fim seja bom, como a cura de um doenga, mas também

os caminhos empregados devem devem ser éticos.!

Assim, como se sabe, o apogeu da biotecnologia e da pesquisa cientifica trouxe uma
nova forma as relagdes interpessoais em matéria de satde, devendo observar os limites

interpostos pela bioética, pelo biodireito e pelos costumes.

Decorre dai um paradoxo ““ os avangos da ciéncia da saide de um lado e o crescente

medo e inseguranca de outro”.

Concebe Raul Marino Jr que no centro de toda ética estd o conceito de responsabilidade,
que por sua vez significa, assumir e realizar a agdo que se impde, devendo-se inicialmente
refletir sobre a acdo determinada, sua singularidade e complexidade. “E um tipo de ética
que se opde a reflexdo superficial, parcial ou incompleta, a uma tomada de decisdo
impensada. Trata-se pois de uma ética do sujeito em pleno gozo de sua liberdade, livre e

auténomo, que reflete convicgdo, coragem e prudéncia”.?

Entretanto, esse equilibrio entre a prote¢do da vida e da satide humana, previsto nos
arts. 5° e 160 da Constitui¢do Federal e a liberdade de experimentagao cientifica, previsto

no art. 5,X e 218 da Constitui¢ao Federal, ndo ¢ pacifico de ser alcangado.

Ha portanto o dever ético e juridico de se colocar limite nas praticas especulativas
visando o bem comum e a vida sustentavel no futuro. Pensamos que o limite da ciéncia
se d& no alcance da dignidade e da preservacao da vida — de todo ser vivente. Esse limite,

encontra-se, na pratica do consentimento.

Nesse sentido, no que tange a pesquisa cientifica em seres humanos, a biotecnologia
propiciou o desenvolvimento da biomedicina, tornando-a bastante exponenciada na

realidade contemporanea, impondo por sua vez beneficios e maleficios a coletividade.

Assim sendo, tem-se que “a medicina, ainda que tenha tido um inicio experimental,
assumiu para si a metodologia cientifica de Francis Bacon ( 1561 — 1626), cujo progresso
¢ baseado na pesquisa cientifica que se serve da experiment¢do em laboratdrio, em

animais € em seres humanos”.

! Questdes de bioética — Estudos da CNBB n. 98 , p. 27 e 33
2 MARINO Jr, Raul — Em busca de uma bioética global, Sio Paulo:USP, 2009, p. 85 ¢ 86.



Mas esta, para que se possa auferir os resultados desejado na promocdo da saude
humana, principalmente no que tange 4 busca de novos métodos terapéuticos, o
desenvolvimento de novos farmacos, remédios e produtos em geral, deve obedecer aos
novos limites bioéticos nascentes, tendo em vista que a pessoa humana niao pode ser

subordinada aos ditames da ci€ncia, que por outro lado, deve obedecer 4 certas limitagdes.

Sob o ponto de vista histérico, a experimentacdo cientifica em seres humanos sempre
acompanhou o desenvolvimento da medicina. As primeiras experiéncias visavam o
estudo da fisiologia humana e dataram do séc XVII. Somente no século XIX, entretanto,
que o estudo da medicina conheceu um apogeu, aprofundando-se em matérias especificas

para chegar a uma determinagdo dos conceitos de satide e doenga.

Embora a utilizacdo de seres humanos nas pesquisas, tenha sido necessaria para o
desenvolvimento das ciéncias médicas, foi apos a Segunda Guerra Mundial, com suas
atrocidades em matéria de experimentos com seres humanos, que a dindmica da pesquisa

cientifica alterou-se no cenario mundial.

Os principais documentos legislativos que passaram a regular a pesquisa cientifica em

seres humanos foram:

O Cddigo de Nuremberg de 1947 elaborado apds os julgamentos de Nuremberg, que
teve como elementos constitutivos: regular os aspectos €ticos das pesquisas com seres
humanos, uma vez que a medicina era exercida com autoritarismo ( o julgamento de
Hipdcrates do século V aC previa o sigilo médico e a beneficéncia, mas ndo se reportava
4 autonomia do paciente); a ética torna-se norteadora da evolugdo social; fez surgir a idéia
do direito 4 autonomia pessoal; determinou as normas do consentimento informado;
tratou da ilegalidade da coercdo do paciente para ser submetido as experiéncias médico-
cientificas; regulamenta experimentacao cientifica; defende a beneficéncia como fator
justificavel dos experimentos. Determinou que o experimento deve ser conduzido para
evitar danos ou sofrimento; o risco deve ser medido pela importancia humanitaria e deve
ser conduzido por pessoas capacitadas; o consentimento informado pode ser revogavel; o
pesquisador deve estar preparado para suspender os experimentos em qualquer estagio se

achar que este causara dano.

Os principios contidos no Codigo de Nuremberg s6 passaram a integrar a relacdo
medico-paciente nos anos 1960/70, através da Declaracao de Helsinque redigida pela 18°

Assembléia Médica Mundial em 1964.



As Declaracgoes de Helsinque que representaram um conjunto de principios €ticos que
regeram a pesquisa com seres humanos. Sendo a Declaracdo de 64 redigida pela
Associagdo Médica Mundial. Posteriormente foi revisada 6 vezes, sendo sua ultima

revisdo em outubro de 2008, e teve dois esclarecimentos.

A Declaracdo ¢ um importante documento na historia da ética em pesquisa, e surge
como o primeiro esforco significativo da comunidade médica para regulamentar a
investigagdo em si. E considerada como sendo o 1° padrio internacional de pesquisa
biomédica e constitui a base da maioria dos documentos subsequentes “ o bem estar do

cidaddo teve ter prioridade obre os interesses da ciéncia e da sociedade”.

Dirigida mais a investigagao clinica, solicitou mudangas na pratica médica a partir do
conceito de "Experimentagdo Humana" utilizada no Codigo de Nuremberg, sendo uma
delas a flexibilizagdo das condi¢des de autorizagdo, que era "absolutamente essencial" em
Nuremberg. Os médicos foram convidados a obten¢do do consentimento "se possivel" e
a possibilidade de investigacdo foi autorizada sem o consentimento, o qual poderia ser

conseguido através de um guardido legal.?

Como caracteristicas basilares da subsequentes revisdes podemos apontar que na
primeira revisdo, os principios basicos, que na declaragdo original eram 5, em 1975
passaram a ser 12, acrescentando-se a eles a preocupagao pelo aspecto legal da pesquisa,
seja no aspecto da pesquisa clinica terapéutica, seja no aspecto da pesquisa biomédica
puramente cientifica. As revisdes posteriores, entre 1975 e 2000, foram relativamente
menores. A segunda revisdo, em 1983, incluiu a busca do consentimento dos menores,
sempre que possivel, enquanto que a terceira revisdo, em 1989, tratou de definir a fun¢ao

e estrutura da “comissdo independente”.

o declaragdo foi revisada e alterada por mais 6 vezes, sendo elas: Primeira revisdo ocorrida por ocasido
da 29* Assembleia Médica Mundial, em Toquio, no Japdo, em 1975;Segunda revisdo, na 35* Assembleia,
em Veneza, na [talia, em 1983;Terceira revisdo, na 41* Assembleia, em Hong Kong, em 1989; Quarta
revisdo, na 48" Assembleia em Sommerset West, na Africa do Sul, em 1996 ; Quinta revisio, na 52
Assembleia, em Edimburgo, na Escécia, em outubro de 2000; a Sexta revisdo, na 59* Assembleia, em Seul,
Coreia do Sul, em outubro de 2008. Além das revisdes, ocorreram duas alteragdes: Alteragdo ocorrida na
53 Assembleia, em Washington, Estados Unidos, em 2002 (Nota no paragrafo 29); Alteragdo ocorrida na
55% Assembleia, em Toquio, Japdo, em 2004.




O documento salienta também a necessidade de prote¢do adicional para pessoas com
autonomia diminuida, e suscita precaucao, por parte do médico-pesquisador, quando este

envolve seus proprios pacientes na pesquisa.

Sua introducdo estabelece os direitos do paciente e descreve a tensdo inerente entre a
necessidade de investigacdao para melhorar o bem comum, e os direitos do individuo. Os
Principios Bésicos estabelecem um guia para avaliar em que medida a proposta de
pesquisa atende aos padrdes esperados de ética. O ambito da revisdo ética foi aumentado
para incluir a necessidade da responsabilidade pelo paciente ser designada a individuo
medicamente qualificado e nunca a critério do proprio paciente, “mesmo que este tenha
dado seu consentimento para tal”’, bem como o estabelecimento da primazia das

exigéncias éticas sobre as leis e regulamentos.

A Resolucio 196/96 do Conselho nacional de Satde, regulado pelo Dec 93933/87 ¢ um
importante marco legislativo em territdrio nacional. Traz importantes diretrizes e normas
regulamentadoras de Pesquisas envolvendo seres humanos. Incorpora os principios
bioéticos e visa assegurar os direitos e deveres que dizem respeito a comunidade

cientifica, aos sujeitos das pesquisas e ao Estado.*

Pode-se assim concluir que os documentos legislativos foram paulatinamente dando
uma maior importancia ao consentimento do paciente tanto nas praticas de

experimentacdo cientifica, quanto nas praticas terapeuticas.

Desta sorte, tendo em vista a interpretagdo da capacidade de consentir em matéria de

biodireito, primaz se faz a analise da relagdo dos profissionais da 4rea da satde e paciente.

E nesse ambito, em face dos diversos temas abracados pela bioética, muito se destacou
a presen¢a do médico e sua relacdo com os pacientes e suas familias, desde os momentos
inicias quando da primeira consulta, passando pela terapia clinica, pelo mapeamento
genético e experimentagdo em seres humanos, pela manipulacdo do embrido, pela
aplicagdo das técnicas de reprodugdo assistida, instruindo e aplicando a mais conveniente
em cada caso, seja no universo complexo dos transplantes e das transfusdes sanguineas

que esbarram em crengas religiosas e valores pessoais.

4 MALUF, Adriana Caldas do Rego Freitas Dabus — Curso de bioética e biodireito, 3.ed., Sdo
Paulo:Gen/Atlas, 2015, p. 45 e ss



O médico ¢, amparado por sua equipe, multidisciplinar, o grande agente da pesquisa e
administracdo de técnicas médicas modernas, em biotecnologia, que incluem a clonagem,
a manipulagdo de células tronco; sdo agentes que ajudam a designar o correto sexo dos
pacientes portadores de psudo-hermafroditismo e de transexualismo, através da cirurgia
redesignatoria; além de, valendo-se de todos os recursos que dispde tratar o paciente em
seus momentos finais, decidindo muitas vezes sobre o momento da morte bem como

indicando os cuidados especiais ou paliativos aos seus pacientes conforme o caso.

Nao poderia ser de outra forma, sendo permeada por diversos conflitos bioéticos esta
relacdo tdo intima, tdo delicada e tdo importante que se estabelece entre as partes: médico,
odontologo e corpo clinico de um lado; paciente e sua familia de outro, onde o Estado no
auge do seu poder regulamentador estabelece os limites, os pardmetros, as normas de

conduta.

Nesse sentido pode-se concluir que as relagdes médico-paciente devem ser pautadas
pelas normas éticas e juridicas e aos principios basilares que permeiam essas relagdes,

mormente no que tange ao diagnostico e conduta terapéutica a ser apresentada.’

E de vital importancia o respeito aos principios bioéticos de autonomia ( externado pelo
consentimento livre e esclarecido), beneficéncia, ndo maleficéncia e justica, objetivando

o melhor cuidado dedicado ao paciente tendo em vista sua intrinseca dignidade.®

Sdo portanto deveres inerentes a pratica médica: a informagao detalhada do quadro de
satde do paciente, bem como a explaina¢do do tratamento a ser implantado em face do
diagnostico apresentado, cuidar do paciente com zelo e dedicagao utilizando-se de todos
0s recursos inerentes a sua profissao, respeitar as decisdes pessoais dos pacientes no caso
de recusa do tratamento oferecido, respeitar os limites contratuais estabelecidos em cada
caso, preservar o sigilo profissional tendo em vista o a intimidade do paciente

( observadas as exceg¢des prevista em lei — Resolugdo n.999/80 do CFM).’

O ser humano ¢ dotado de direitos fundamentais, inerentes a sua personalidade,

protegidos constitucionalmente. Estes se manifestam em varios ramos de sua existéncia.

Enquanto paciente, esses mesmos direitos lhe sdo atribuidos, tais como o direito a

informacao acerca de sua moléstia — o diagnostico, prognostico, duragdo, custos e riscos

S MALUF, Adriana Caldas do Rego Freitas Dabus — Curso de bioética e biodireito, 3.ed., p. 457 € ss
¢ DINIZ,Maria Helena — O Estado atual do biodireito, 6. Ed., Sdo Paulo:Saraiva, 2009,p.632.
7 DINIZ Maria Helena — O Estado atual do biodireito, p. 632 a 659.



do tratamento, ao sigilo, ao tratamento médico e odontoldgico, ao tratamento humano e
paliativo, aos cuidados médicos, a alimentacdo, o direito de consentir ou nao que lhe
sejam aplicados determinados procedimentos clinicos os cirurgicos, além do acesso ao

prontuario médico.

O Codigo de Defesa do Consumidor assegura o direito a plena informagdo sobre os
produtos e servigos oferecidos ao publico pelos fornecedores, que consequentemente

passam a ser responsabilizados em caso do dano causado aos consumidores.

O Codigo de Etica Médica veio também reforar o direito do paciente de decidir

livremente sobre o tratamento que lhe sera indicado.

O consentimento informado constitui direito do paciente de participar de toda e
qualquer decisdo sobre tratamento que possa afetar sua integridade psicofisica, devendo
ser alertado pelo médico dos riscos, beneficios das alternativas envolvidas e
possibilidades de cura, sendo manifestacdo do reconhecimento de que o ser humano ¢

capaz de escolher o melhor si sob o prisma da igualdade de direitos e oportunidades.®

Diversos fatores sdo evocados quando falamos em consentimento informado, assim o
principio da autonomia, impulsionado pelas revolugdes civis, trouxe o homem para o
centro do ordenamento, passando este a ser considerado sujeito de direitos e garantias

protegido pelo Estado.

Nesse sentido, a autonomia pode ser definida como liberdade dos condicionamentos
externos, contrapondo-se ao paternalismo, que se justificaria como medida adotada para
se evitar danos ao individuo, aqui considerado como incapaz de escolher o melhor para

si, em face do seu estado de saude.’

Em matéria de bioética, tal como aduz Leo Pessini o autoritarismo do médico para a
escolha dos procedimentos a serem aplicados em cada paciente vem dando espaco a um
outro paradigma, o modelo de parceria, num estilo mais participativo, onde o paciente,

esclarecido da peculiaridade de seu quadro clinico, tem autonomia para decidir se vai

8 VENOSA,Silvio de Salvo - Direito civil, 10.ed.,S3o Paulo: Atlas, 2010, v.4, p.147; MALUF, Adriana
Caldas do Rego Freitas Dabus — Curso de bioética e biodireito, 3.ed., Sdo Paulo:Gen/Atlas, 2015, p. 458 ¢
ss

° DINIZ,Maria Helena — O Estado atual do biodireito,p.661 a 664.



submeter-se a determinada pratica terapéutica ou nao.

Assim, o paternalismo de outrora foi sendo substituido pelo consentimento informado,
expressao do reconhecimento da autonomia do paciente, aceitando-se o individuo como
capaz de decidir, ainda que com auxilio técnico, sobre a submissdo a determinado
tratamento. A discussdo em matéria de bioética, pauta-se na possibilidade da intervengao
do paciente na escolha do tratamento a ser-lhe designado, podendo este adot4-lo ou ndo,

ainda que tal decisdo coloque em risco a sua propria vida ou saude.

2.0bjetivos e finalidades do consentimento informado

Na relagdo medico paciente, tal como preconiza Gilberto Bergstein ““ o elo que alinha a
dignidade da pessoa humana com a liberdade ¢ a informag¢ao”. E assim, o direito a
informagdo do paciente o trouxe para o centro da relagcdo permitindo-lhe conhecer seu
real estado de saude, seu diagnostico, as perspectivas de seu tratamento, 0s ricos

envolvidos em seu caso, 0s custos, o custo-beneficio, entre outros.

Nesse sentido, seu proximo passo serd a efetivacdo de sua autodeterminagdo cabendo
ao paciente exarar ou ndo o consentimento para a realizagao dos diversos procedimentos

indicados em seu caso.!?

A finalidade principal do consentimento informado ¢ munir o paciente de informagdes
esclarecedoras para que ele proprio possa decidir, conscientemente, sobre a adocao de

eventual tratamento médico ou ndo.

Desta forma, ndo se deve afastar o direito do paciente em decidir a respeito do
tratamento a que sera submetido, principalmente em se considerando que deste podera
advir conseqiiéncias permanentes, mesmo com possibilidade de que a decisdo
compartilhada venha a ser pior do que a decisdo puramente técnica, que também nao esta

1senta de erros.

“Respeitar a autonomia ¢ a expressdo do reconhecimento de que cabe ao paciente
decidir sobre o proprio corpo, segundo sua visao de vida, fundada em crencas, aspiracdes

e valores proprios, mesmo quando divergentes dos dominantes na sociedade ou dos

10 BERGSTEIN, Gilberto — A informagdo na relagio médico-paciente



defendidos pelos médicos™.!!

A informacao necessaria para o consentimento ¢ aquela necessaria a tomada consciente
de uma decisdo por parte do paciente, ou seja: deve o paciente ter informacdes suficientes
sobre o seu tratamento, mas que lhe confira uma compreensao adequada dessa informagao
transmitida, para que ele tenha liberdade para decidir segundo os proprios valores. E
necessario ainda que disponha de plena capacidade para decidir. Constitui uma exigéncia
ética e um direito que vem sendo reconhecido pela legislagdo dos paises mais avancados.
Aparece como um novo ideal de autonomia e racionalidade. Tal deliberagdo vem presente

no Codigo de Etica Médica brasileiro !2

“Com o fortalecimento do principio da autonomia, estabeleceu-se como requisito da
intervengdo do médico sobre o corpo do paciente, o consentimento deste, sem o qual a
atuagdo médica constituiria uma agressao. Foi com base no principio da autonomia que
se desenvolveu o conceito de consentimento informado, que veio preconizar inicialmente
no campo da pesquisa e posteriormente no da clinica médica e odontoldgica, o direito de
a pessoa nao ser submetida a nenhum procedimento ou intervencdo em seu corpo sem
que antes lhe fossem fornecidos os devidos esclarecimentos acerca da natureza,
finalidade, conseqiiéncias, beneficios, riscos e alternativas envolvidas, e sobretudo, sem

que o individuo desse seu livre consentimento.”!?

Outro principio a ser considerado ¢ o da beneficéncia, que consiste na busca implacavel
do "melhor" resultado para a saude do paciente, independentemente da sua concordancia.
Representa a manifestacdo mais clara do paternalismo, pois retira do paciente o poder de
procurar ou recusar um determinado tratamento, transferindo-o ao médico. Aduz Leo
Pessini, que deve-se ponderar trés critérios basilares: o da eficicia, o beneficio e a

onerosidade.'*

Aos olhos da lei, a capacidade de autodeterminacdo ¢ requisito de validade do

consentimento informado. Ainda que do ponto de vista ético-filosofico possamos

1 PESSINI,Leo — Distanasia — até quando prolongar a vida., Sio Pauo:Loyola/Sdo Camilo, 2004, p.22;
SANTOS, Maria Celeste Cordeiro dos — O Equilibrio do péndulo — a bioética e a lei, Sdo Paulo;Icone,
1999, p.90

12 SANTOS, Maria Celeste Cordeiro dos — O Equilibrio do péndulo — a bioética e a lei,p.90 e 99.

13 LIGIERA,Wilson Ricardo -A Responsabilidade civil do médico e¢ o consentimento informado.
Dissertagdode mestrado apresentada ao Departamento de Direito Civil da FADUSP, 2009, p.119.

14 PESSINIL Leo — Distanasia — até quando prolongar a vida, p.22



reconhecer a capacidade de autodeterminagdo dos civilmente incapazes, ndo terd validade
juridica o consentimento manifestado por quem ndo tenha capacidade civil, ou venha este

eivado de vicios podendo nesta hipétese o consentimento ser considerado invalido.

Pode ainda o consentimento ser total ou parcial. Assim, nada impede que a
concordancia do paciente seja apenas para o diagndstico, ndo podendo, dessa forma, o

médico aproveitar o estado do paciente para realizar cirurgia que nao estava autorizada.

A necessidade do médico, do odontdlogo e demais profissionais da area da saude de
obter o consentimento informado antes da ado¢do de qualquer préatica profissional
relevante constitui dever ético dos mesmos, € cuja auséncia pode importar na aferi¢do de

responsabilidade civil, penal e administrativa desses profissionais.

O consentimento informado pode entretanto ser revogavel, ndo devendo o profissional
continuar o tratamento contra a vontade do paciente, exceto nos casos em que a
interrupc¢ao coloque, pelas novas circunstancias, em grave risco a vida do paciente, pois
do contrario estariamos admitindo em algumas circunstdncias um grave
comprometimento da saide do paciente, ou mesmo praticando a eutanasia passiva, que €

vedada no nosso ordenamento juridico.

Pode-se assim aduzir que ““ o contrato medico € de trato sucessivo, especialmente se seu
objeto ¢ a realizacdo de diagnostico ou tratamento do doente”. Desta forma, o
consentimento pode ser modulado durante o periodo do tratamento, especialmente no

caso de doengas cronicas que impdem um tratamento em fases. !>

O consentimento pode ser expresso, COmo nos casos em que possam ser praticados atos
que interfiram na esfera da vida e na satide do paciente, como prevé a Resolugao 196/96
do CNIJ no que tange a experimentagdo cientifica em seres humanos; para os casos de
transplantes, nos termos da lei n. 9434/97 — devendo o consentimento ficar registrado no
prontuario do paciente; ou a realizagdo de teste de sorologia para AIDS, a fim de eu sejam
protegidos os portadores do virus HIV de eventuais discrimina¢des no ambiente social ou
profissional. O consentimento pode ainda ser presumido, sendo a conduta do

profissional da area da saiide baseada nos histéricos de concordancia para idénticas

15 BERGSTEIN, Gilberto — A informagao na relagio médico-paciente, p. 201 e 202



situagdes vividas em situagdes anteriores. !¢

Como excegdes ao dever de obtengdo do consentimento informado, podemos apontar:
a necessidade da pratica médica de urgéncia, o privilégio terapéutico ( pode o médico
privar o paciente de informacdo quando esta constituir ameaca ao seu bem-estar geral), a
renuncia ao direito de ser informado — no caso do paciente se recusar a receber a

informag¢do biomédica.!”

A luz dos principios bioéticos o consentimento informado ¢ um direito do paciente,
enquadrado entre os direitos da personalidade, representando a autonomia do paciente
sobre sua integridade fisica e psicologica, consistente no poder de decidir
esclarecidamente sobre eventual submissdo ao tratamento ou diagnéstico médico,
constitui garantia da protecdo contra invasdes na esfera de qualquer pessoa humana.
Como cerne da pratica bioética, apresenta um sentido ético-juridico, tal como evidenciado
acima, um sentido sociocultural, que evoca um sentimento ou vivéncia confirmados pelo

costume ou tradi¢do, um sentido humanista-personalista que promove o ser humano.!®

Representa, outrossim, um direito do paciente e uma salvaguarda do médico, do
odontdélogo e demais profissionais autonomos da area da saude, pois apresenta este sérios
reflexos na aferi¢do da responsabilidade do médico, inclusive com repercussao na esfera
penal. S6 deve ser afastado nas hipoteses restritas a impossibilidade de fornecimento ou
risco concreto a vida, a integridade fisica ou a satde, caracterizado pelo atendimento
emergencial dos profissionais da drea da satide aos pacientes impossibilitados de externar

sua vontade.

Tal como prevé Engelhard a permissdo ¢ o principio moral crucial para a bioética
contemporanea, pois deriva da autoridade moral individual, tendo no seu centro a
valorizacdo do individualismo auténomo. Aduz que na busca de uma fonte de valores, a
permissdo torna-se um objeto de valor: a pessoa como agente da escolha. Surge assim,

uma visdo idealizada da dignidade pessoal e da autonomia, representando os pacientes

16 VIEIRA, Tereza Rodrigues- Bioética e direito, Sio Paulo:Juridica Brasileira, 2003,p.44; BERGSTEIN,
Gilberto — A informacdo na relagdo medico paciente, p. 200 e 201; MALUF, Adriana Caldas do Rego
Freitas Dabus — Curso de bioética e biodireito, 3. Ed, p. 457 e ss
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como individuos que se encontram fora dos limites de qualquer comunidade particular.!’

3.Da natureza juridica do consentimento informado

Quanto a natureza juridica do consentimento informado, podemos aduzir que a
importancia da defini¢ao do consentimento informado ¢ relevante para que se possa tragar

suas caracteristicas proprias.

Determinar sua natureza juridica ¢ importante para contextualiza-lo no mundo juridico.
Pode ser entendido como “ um acordo entre pessoas, para que se permita a realizagdo de
atos determinados baseados na completa revelagdo de circunstancias determinadas, de
fatos determinados que permita a tomada de resolugdes de maneira mais segura e
inteligente possivel, observados os riscos envolvidos, as alternativas médicas, entre

outros.

Seria portanto, um acordo de vontades celebrado entre as partes, onde se visa a

consecucao de um objetivo comum.

Assim sendo, desde que devidamente instruido, em cima da verdade, o ser humano capaz
goza de total possibilidade e direito de decidir o que ¢ melhor para si. Atente-se entretanto,
que autonomia ndo significa soliddo, mas por outro lado, decidir, significa, pensar em
conjunto, amparado nos ditames prestabelecidos pela atuagdo médica. E por outro lado,
pode-se entender que onde ndo houve consentimento, hé a suspeita de uma manipulagao

arbitraria por parte do médico.

Desta forma, dada a relevancia do tema na atualidade, a luz da a jurisprudéncia patria e
a internacional a auséncia do consentimento informado, podera dar ensejo a

responsabilizagdo civil independente do sucesso ou ndo do tratamento adotado.

Entende a literatura juridica portanto, de ndo ser a natureza juridica do consentimento
informado de um simples contrato de prestacao de servigos de satide, mas um ato juridico

voluntario com conseqiiéncias decorrentes da determinagdo legal, como o direito a

19 ENGELHARDT Jr.,H Tristam — Fundamentos da bioética cristd ortodoxa, Sdo Paulo:Ed.Loyola,
2003,p.441 a 443.



autodeterminagdo e o direito de disposicao do proprio corpo a luz dos artigos 13 e 15 do

Codigo Civil.

A Lei Civil, ndo regula expressamente os contratos de prestagao de servigos de satde,

mas sim dos contratos de prestacdo de servigos em geral nos seus artigos 593 a 609.

No que concerne a determinagdo do consentimento informado como um ato juridico em
sentido estrito, relevante ¢ a distingdo efetuada pela jurisprudéncia francesa desde a
decisdo da Cour de Cassation francesa de 29.5.51, entre o consentimento inicial,
concomitante com o contrato de prestacdo de servicos médicos e a necessidade de antes

de cada intervengdo ou tratamento de o médico obter o consentimento do paciente.

O consentimento informado concedido pelo paciente na esfera médica ¢ duplo. Num
primeiro momento, hd o consentimento-aceitacdo, que permite a conclusdo de um
contrato-médico, que pressupde o consentimento valido das partes. Em segundo lugar, ha
o consentimento para o tratamento praticado, que representa o coroldrio do direito do
paciente para fazer respeitar sua integridade fisica, como aduz André Gongalo Dias

Pereira.

Pode assim ser considerado um ato juridico em sentido estrito, pois diferente do negocio
juridico, ndo gera direitos para a outra parte. Desta forma, se o paciente revogar o
consentimento nenhum direito terd o profissional de saude quanto ao ato juridico, tdo
somente quanto ao contrato de prestacdo se servigos que mesmo rescindido
unilateralmente pelo paciente, gera direito ao fornecedor de cobrar honorarios — um vez

que a relacdo médico-paciente ¢ antes de mais nada uma relagdo de consumo.

A pratica médica sugere a regra norteadora do bem, desejando a prote¢do e bem-estar

do paciente.

Com Moore, nesse sentido, perguntamos: O que ¢ bom? O que ¢ mau? Definir o bom ¢

uma das questdes mais relevantes da ética e da bioética.

Aos principios introduzidos por Hipocrates no final do século V, beneficéncia, nao
maleficéncia e justica, junta-se modernamente o da autonomia, que representa o apogeu

da dignidade humana, tendo em vista sua liberdade e integridade psicobiofisica.



Mais ainda, como lecionou John Stuart Mill, *“ dois s@o os pressupostos para legitimar a
intervengdo médica: que se leve a termo de acordo com as regras da lex artis e que seja

consentida pelo paciente”.

Assim, o exercicio do ato médico insere-se no marco dos critérios ¢ procedimentos

admitidos em um determinado tempo ou lugar.

A lex artis se coaduna com o dever de informagdo do paciente. E valido ressaltar, que o
consentimento informado, deve retratar a devida compreensio da situagdo clinica do
paciente, do tratamento a ser desenvolvido, dos riscos presentes, do progndstico, e nao

apenas a simples informacao.

Notadamente ap6s a II Guerra Mundial, o consentimento informado culmina em
exigéncia para levar a termo a atividade médica, que a seu turno distingue e estabelece a
dignidade humana como pressuposto da sua autonomia moral e portanto da sua liberdade

ou principio de autonomia frente ao médico.

Na relacdo médico-paciente, o consentimento informado representa um direito
inalienavel para o paciente e um dever inescusavel para o médico, previsto nos arts. 22,

24,31 do NCEM, cap IV.
4. Questoes propostas
4.1.H4 limites para o consentimento informado ou ele ¢é absoluto?

Em meu entendimento, penso que ndo se tem como dizer que o consentimento
informado seja absoluto, mas o que rege a principio da relagdo médico paciente ¢ a
confianga; esta no entanto vem posta de lado em face da massificacdo da satde ( que
envolve pressdes do plano de satde, aumento dos exames complementares ¢ mesmo

medicina defensiva “ resguardo-me de um processo”).

O consentimento informado, com base no principio da informacdo ¢ valido para a
protecdo de alguns direitos da personalidade, até os limites legais.( como no que tange a

integridade fisica)

O Cddigo Civil, nos artigos 13 a 15 recepciona o principio da autonomia, demonstrando

que a falta de sua observéancia acarretara em reparagao propria. Podendo responder o



médico ou profissional da saide que no exercicio de sua profissdo exceder os limites

interpostos pelo consentimento informado.

A finalidade principal do consentimento informado ¢ munir o paciente de informacdes
esclarecedoras para que ele proprio possa decidir, conscientemente, sobre a adocao de
eventual tratamento médico. Nao se deve afastar o direito do paciente em decidir,
esclarecidamente, sobre os tratamentos a que se submetera, principalmente em virtude
das conseqiiéncias permanentes que lhe poderd surgir, mesmo com possibilidade de que
a decisdo compartilhada venha a ser pior do que a decisdo puramente técnica, que também

nao esta isenta de erros, tal como vimos.

O inciso XXI do NCEM, otimizou a autonomia do paciente e do médico fortalecendo a

relacdo existente entre ambos.

A autonomia do paciente entretanto, ndo ¢ absoluta, nem tampouco a autonomia
profissional do médico, pois ambos estdo limitados por critérios que protegem a vida e a

saude, bens indisponiveis 4 luz do art. 5° da CF.

Entretanto, podemos elencar alguns elementos que atuam como excecdo ao
consentimento informado: o grave perigo para a saude publica, a ocorréncia de
emergéncia, o privilégio terapéutico, o direito de recusa do paciente e o direito do paciente
de ndo receber informagdes — quando este fato concorrer para a manuten¢ao ou melhora
do seu quadro clinico ( que no entanto observa limitagdes como a existéncia de moléstias
infecto-contagiosas que pdem em risco a saude da coletividade em face do contagio de

terceiros).

4.2.De que maneira ele é obtido?

O consentimento se dard quando o paciente decidir pela autorizagdo a terapéutica
aconselhada pelo profissional. Somente depois desse processo € que se dard a assinatura
do Termo de Consentimento Informado, que documentara toda a informagao fornecida

pelo profissional e a autorizacdo dada pelo paciente.

Ou seja, pela informagdo, a validade da informacao esté ligada a qualidade da técnica
a ser utilizada, e que envolve o esclarecimento ( sobre a doenga); conselho ( opgdes) e

adverténcia ( risco).



Ou seja, a informagdo ¢ o fundamento para a autodeterminacdo do paciente. Assim, a
validade do consentimento informado tem seu alicerce na informacdo completa,
verdadeira e clara ao paciente; a capacidade do paciente e ter o paciente autonomia para

13

decidir. Ressaltando-se que todos esses pressupostos acabam comportando

interpretagdes variadas quanto aos seus limites”.?°

A informagao necessaria para o consentimento ¢ aquela necessaria a tomada consciente
de uma decisdo, ou seja: deve o paciente ter informagdes suficientes, compreensdo
adequada da informacgdo, liberdade para decidir segundo os proprios valores, capacidade
para decidir. Constitui uma exigéncia ética e um direito que vem sendo reconhecido pela
legislacdo dos paises mais avangados. Aparece como um novo ideal de autonomia e
racionalidade. Tal deliberagdo vem presente no Codigo de Etica Médica, em seu inciso

XXI. 2!

Aborda o diagnéstico — e as alternativas de diagnostico;o prognostico; 0s riscos e
benficios do tratamento; a efetiva necessidade do tratamento; a urgéncia do tratamento e

as alternativas de tratamento. Na pratica fala-se numa sucessao de consentimentos.

Utilizam-se critérios para que a informagao esteja suficientemente embasada. Para que
tenha eficicia pondera-se que maior a necessidade; maior a informacgdo; menor a

urgéncia.

Ou seja, temos que o consentimento informado € obrigatdrio, sendo dispensével somente
em casos de urgéncia médica ou atuagdo compulsdria. Nesses casos o processo de
informacdo deve ocorrer ap6és o procedimento explicando ao paciente sobre os

procedimentos a que foi submetido.

Complicagdes oriundas do comportamento do paciente — modulagdo do consumir ( nivel

de risco).
4.3. Quais sao os sujeitos do dever de informar?

Tendo em vista a estrutura¢do da relagdo em tela, sdo responsaveis pela prestacdo da

20 BERGSTEIN, Gilberto — A informag3o na relagdo medico paciente, p. 111
2L SANTOS, Maria Celeste Cordeiro dos — O Equilibrio do péndulo — a bioética ¢ a lei, p.90 € 99.



informacdo o médico, a equipe clinica ou cirargica, o corpo de enfermagem, sendo de
outro lado o paciente, seu representante legal e familiares os destinatarios de todas essas

informacoes.

4.4. Quais sao os meios de transmissao da informaciao médica?

As informagoes a serem fornecidas ao paciente para que sejam eficazes podem ser feitas
de varias maneiras, considerando que a validade da declaracdo e recepc¢do da informagao
dependera de forma especial apenas quando a lei assim o determinar. Desta forma, nas
relacdes medico paciente, ausente lei especifica, a transmissao da informag¢ao pode adotar
a forma oral, desde que feita em linguagem acessivel e compreensivel ao paciente como

escrita, que ¢ formalizada no denominado “ termo de consentimento informado”.

Tal como vimos, a Resolucdo 196/96 do CNJ definiu o Consentimento livre e
esclarecido como a anuéncia do sujeito envolvido ou de seu representante legal, nas
praticas de pesquisa cientifica como em demais procedimentos medico-hospitalares, livre
dos vicios, dependéncia, subordinagdo ou intimidagdo para que o paciente possa exarar

livremente a sua op¢ao ( ou ndo) pelo tratamento.

4.5.Quais seriam os riscos que se deve informar ao paciente?

Os riscos tipicos, que sdo também os mais freqilientes, como prevé e Lei Espanhola de
2004; e a Lei Francesa de 2002; ou como se prevé a lei alema, qualquer risco que possa

surgir no correr do processo terapéutico.

4.6.Como se da a responsabilidade civil nas praticas médicas em face do dever de

informacao?

Nesses casos a responsabilidade civil ¢ subjetiva — baseada na culpa, ha a inversdo do

onus da prova.

O CDC nos arts. 2°, 3°,4°,7°, 17,29 dispde sobre o direito de informacao do consumidor,

a fim de que tenha condic¢des para realizar a aceitagdo ou a rejei¢ao do tto disponibilizado.

O principio da autonomia vem consignado nos arts 13 e 14 do Codigo Civil.

Do consentimento informado pode derivar a perda de uma chance, devido a uma decisao



de natureza individual, onde abre-se mao do exercicio de um direito. O meio de

informagao pode ser verbal ou misto.

Entretanto, a autonomia do paciente via de regra ¢ posta de lado quando se estiver na

iminéncia do risco de morte.

4.7.A omissao por parte dos médicos ou hospital implica em conseqiiéncias civis?

Sim, implica em conseqiiéncias civis e até penais, pois a inobservancia do consentimento
informado imputa ao médico unilateralmente a responsabilidade por quaisquer riscos
proprios da interveng¢do, mesmo que nio tenha havido culpa na producdao do dano. O
desrespeito a autonomia representa uma violagdo aos direitos do paciente, configurando
hipoteses de constrangimento ilegal previsto no art. 146 do CP ( salvo nos casos de

iminente risco de vida, a luz do art. 146,§ 3°,I do CP).

Caso o profissional da 4rea da satde ndo informe adequadamente o paciente sobre todos
os riscos do procedimento que ird adotar e vier a ocorrer alguma intercorréncia em
conseqiiéncia deste, incidira a responsabilidade de indenizar o paciente sobre os danos

causados.

Ou seja, quando o médico age sem respeitar a autonomia do paciente, arcard sozinho com
todo o 6nus de sua intervengdo, ao passo que, em se observando a autodeterminagdo do

enfermo, ha uma reparti¢do do risco.

4.8.Quando surge o dever de indenizar na relacio medico paciente em decorréncia

do consentimento informado?

O dever de indenizar pela falta de consentimento informado tem lugar se ficar
caracterizado o nexo causal entre o dano sofrido e a falta da informagdo que deveria ter

sido feita pelo profissional responsavel pelo procedimento, ou pelos seus prepostos.

O processo de informagdo tem no Termo de Consentimento Informado, seu agente
principal, que a seu turno, segue regras especificas para sua formulagdo, como por

exemplo, linguagem acessivel, sem termos técnicos que dificultem a compreensao do



paciente.

4.9.Como se estabelece a relacdo medico paciente tendo em vista o direito/dever de

informacao?

O paciente ao buscar atendimento médico deposita nos profissionais da saude ou
entidades assistenciais a expectativa de que estes poderdo ajuda-lo. Esta relacdo que se
forma baseada principalmente na confianga e na boa fé ¢ desigual, visto que o paciente

encontra-se em uma posi¢ao de maior fragilidade em relagdo ao corpo clinico.

O principio da boa fé objetiva apresenta a seu turno uma triplice concepgao: a primeira
reveste-se de uma fung¢do interpretativa, como prevé o art. 113 do CC, através da qual os
negodcios juridicos devem ser interpretados de maneira que seja preservada a expectativa
das partes e a confianca reciproca por elas mantida. Assim, as declaragdes dos
contratantes devem ser interpretadas de acordo com o padrdo de lealdade que o caso
requer; sua segunda funcdo € corretiva, que evita que a parte seja obrigada a cumprir
obrigacdo insuportavel, tal como clausulas abusivas presentes nos contratos e por fim,
salienta-se a fun¢do supletiva da boa fé objetiva, “posto que além de preencher as lacunas
do contrato cria deveres juridicos acessorios, trazendo para o escopo contratual a

imposigdo de comportamento leal, honesto e de colaboragdo entre as partes”.??

Na atualidade, a pratica da Medicina Defensiva consiste, entre outras condutas, no uso
do Termo de Consentimento Informado como um documento que supostamente isentaria
o profissional de qualquer erro decorrente do tratamento por ele proposto. Esta pratica
tem como objetivo equiparar o Termo de Consentimento Informado a mesma natureza

juridica de um contrato, o que, segundo entendemos, ndo procede.

Neste sentido, o incentivo a praticas defensivas decorre do medo da responsabilizacao
civil. Assim, a fim de se evitarem problemas dessa natureza, o médico utiliza todos os
meios disponiveis a seu alcance, visando a sua salvaguarda, inclusive pedindo uma gama

muito ampla de exames complementares, nem sempre necessarios.

Entretanto, o fornecimento de servicos médicos e hospitalares estdo submetidos as
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regras de responsabilidade civil do Cédigo de Defesa do Consumidor e do Codigo Civil.

Os artigos 186 e 187 do Cdédigo Civil dispdem sobre a responsabilidade civil e mesmo
a pratica de ato ilicito, que por agdo ou omissdo, negligéncia ou imprudéncia venha a
causar dano a outra pessoa. Também o seu artigo 927 prevé a reparacdo de danos

causados por ato ilicito.

4.10.Como se da a responsabilizagio civil dos médicos em face de sua atividade?

O médico, segundo o Codigo de Defesa do Consumidor e o Codigo Civil, tem
responsabilidade subjetiva, ou seja, responde pelo ato ou omissdo que causar dano a
outrem decorrente de culpa. Esta afirmacdo depreende-se da disposicao de artigo de lei
do Cédigo de Defesa do Consumidor que dispde que a responsabilidade pessoal dos
profissionais liberais serd apurada mediante a verificagdo de culpa. Sendo o médico

profissional liberal, terd responsabilidade subjetiva.

Ja 0 médico chefe de equipe médica terd responsabilidade soliddria com sua equipe € o
hospital. Esta solidariedade diz respeito a qualidade do servi¢o prestado pela equipe

médica.

A relagdo que se estabelece entre o médico/hospital e paciente ¢ uma obrigacao de meio,
e ¢ através dela que se determina a quem cabe a prova da culpa. Neste caso caberd ao
paciente provar a imprudéncia, impericia ou negligéncia do profissional. Porém, tém-se
admitido nos tribunais a inversdo do 6nus da prova, em vista de se tratar de relagdo de
consumo. Caso ocorra, ao invés de o paciente provar a culpa do profissional, serd o

profissional que terd que provar que agiu com diligéncia.

Porém, como ja referido, a pratica da medicina defensiva incentiva os profissionais e
estabelecimentos da 4rea da satide a munirem-se de termos de consentimento informado
para que em eventuais acdes de reparacdo de danos possam servir como meio probatorio

para defesa.

Ter um prontudrio médico bem elaborado, que contenha todo o histérico da internacao
e assisténcia prestada ao paciente servird como prova em eventual defesa. Em
determinadas situagdes, onde ndo ocorreu um devido processo informativo, ou ainda,

quando o termo assinado foi mal elaborado, a utilizagdo do prontudrio como meio de



defesa serd mais benéfica do que a utilizagdo do termo de consentimento informado.

Sob a otica contratualista civil, pondera-se a diferen¢a entre contrato de adesio e

termo de consentimento informado.

O Contrato de Adesdo surgiu num contexto socioecondmico e politico marcado pelo
desenvolvimento industrial no final do século XIX, inicio do século XX. O novo trafico
mercantil, as contratagdes em massa e as necessidades da vida contemporanea,
colaboraram para a ado¢do de uma nova forma de contratagdo que fosse mais eficaz e
agil. O surgimento desta nova modalidade de contratagdo modificou a estrutura juridica

contratual moderna.

Assim, o Contrato de Adesao ¢ “o negdcio juridico no qual a participagdo de um dos
sujeitos sucede pela aceitacdo em bloco de uma série de clausulas formuladas
antecipadamente, de modo geral e abstrato, pela outra parte, para constituir o contetido

normativo e obrigacional de futuras relagdes concretas”.

As caracteristicas formais do Contrato de Adesao sdo: bilateralidade, capacidade civil

das partes, predisposi¢cdo de clausulas pelo predisponente, adesdo pela parte aderente.

Como todo negocio juridico bilateral, forma-se pela convergéncia de vontades das partes
que pretendem o resultado contratual. A particularidade do Contrato de Adesdo encontra-
se no modo de formagdo, visto que uma das partes, a predisponente, preestabelece
clausulas que deverdo ser aderidas pela outra parte, o aderente. Deste modo, ndo se

presencia em sua confeccdo a fase das negociagdes preliminares.

Esta espécie contratual tem como caracteristicas materiais a generalidade das clausulas
e a extingdo da fase de negociagdes preliminares. As cldusulas pré-dispostas deverdo ser
gerais, uniformes e abstratas. Isto quer dizer que o Contrato de Adesao ¢ feito de maneira

a repetir-se e assim facilitar as relagdes juridicas contraidas em série.

Portanto, um dos sujeitos redige-as antecipadamente para sua utilizagdo nas eventuais

relacdes juridicas que travard com pessoas indeterminadas.

No Contrato de Adesdo, tanto a proposta quanto a aceitagdo se dao de outra maneira.

Quanto a proposta pode-se afirmar que o predisponente tem como objetivo um numero



indeterminado de aderentes bem como a aceitagdo passiva dos mesmos as clausulas. Para
isso serve a uniformidade das clausulas, visto que facilita ao predisponente uma maior

agilidade nas relagdes juridicas que pretende.

Deprveende-se de tal comportamento, que a relacdo juridica pretendida resulta de uma
atividade continuada. No entanto, para que a atividade continuada tenha desenvolvimento

satisfatorio ¢ que tem relevancia o Contrato de Adesao.

A uniformidade ¢ uma exigéncia da racionalizagdo da atividade econdmica que ele se

propoe a desenvolver.

A parte aderente ndo poderd discutir as clausulas, ou seja, terd que apenas aceitar o
disposto ou ficar sem o servigo. Nao had negociacdes a cerca do seu conteudo. Neste
momento, o livre consentimento ¢ substituido pela adesdo. Ou seja, o que ocorre ¢ uma
situacao de desequilibrio entre as partes, visto que a vontade de uma estara se sobrepondo

a vontade da outra, havera uma imposi¢ao de vontade.

J& que o contratante ndo contribui para a formacdo das clausulas do contrato, apenas
aceita suas disposicdes. Como o aderente pretende aquele servigo ofertado pelo

contratante, submete-se a aceitagdo em bloco do contrato predisposto.

E por esta situagdo que o Estado se insurge na relagdo juridica formada de modo a
intervir na autonomia privada a fim de evitar contratos com contetido e clausulas

abusivas.

Os sujeitos do Contrato de Adesdo sdo: o predisponente no polo ativo, que sera o que
estabelece o conteudo das condigdes preestabelecidas e, nas relagdes de consumo serd o
fornecedor de servigo; e o aderente no pdlo passivo, que serd quem adere as clausulas
preestabelecidas pelo outro, sera aquele que ficara “subordinado as condi¢des gerais de
contratacdo estabelecidas pelo predisponente, devendo aceitd-las ou rechaca-las”, e nas
relacdes de consumo serd o consumidor, de acordo com os artigos 2 e 3 do Codigo do

Consumidor.

Desta forma, segundo o Codigo de Defesa do Consumidor o paciente estabelece uma

relacdo de consumo com o profissional da saude.



O paciente ¢ o destinatario final do servigo e o0 médico ou hospital sdo os fornecedores

do servigo E neste momento que se faz necessario o exame juridico dessas relacdes.

Sabe-se que no ambiente hospitalar tém-se aconselhado a utilizagdo da Medicina
Defensiva como pratica habitual nas relagdes entre médico-paciente. Esta pratica consiste
na assinatura pelo paciente de um documento que expde de uma forma genérica e
padronizada as contra-indicagdes do tratamento, possiveis reacdes fisiologicas e riscos
inerentes, como ja referido anteriormente. Ocorre que as situagdes descritas sdo as
mesmas para todos os pacientes que assinam o termo, pois este se apresenta com o texto
pré-definido, ou seja, o mesmo conteudo, para diversas pessoas que se submetem a

tratamentos semelhantes.

Portanto, o Termo de Consentimento Informado vem sendo utilizado como um contrato
com a finalidade de alcangar os mesmos efeitos juridicos. O Termo de Consentimento
Informado, da forma como tem sido utilizado na area assistencial, pode ser comparado a
um Contrato de Adesdo, visto que possuem caracteristicas semelhantes, quais sejam:
sujeito ativo e sujeito passivo na relagdo; capacidade civil das partes; auséncia de coer¢ao
ou liberdade de aceitagdo; pré-disposicao das cldusulas pelo fornecedor do servigo
(médico ou hospital) a serem aderidas pelo paciente; manifestacao de vontade do aderente
(paciente) sumamente reduzida; uma parte predisponente, considerada forte, e outra

aderente, considerada fraca; comprometimento da liberdade contratual.

Ocorre que, desta maneira, ndo se desenvolvera o Processo de Consentimento
Informado. Para que este seja valido ¢ necessario, entre outros, a comunicacdo eficaz
entre 0 médico e o paciente, onde aquele explicara a este, o procedimento a que ira
submeté-lo, riscos e beneficios do tratamento com uma linguagem acessivel e da forma
mais didatica possivel, e somente depois dessa etapa, emitir um Termo de Consentimento

que contenha todo o processo realizado de forma escrita.

No entanto, se ao invés desta cadeia de procedimentos, for fornecido ao paciente um
documento pré-formatado pelo estabelecimento hospitalar, com texto genérico e de

linguagem inacessivel, ndo se concretizara o Processo de Consentimento Informado.

O paciente assinard o documento com o intuito de obter o servico (procedimento

assistencial) porém sem estar suficientemente informado do mesmo. Na visdo do médico



ou estabelecimento, aquele documento servird de prova em eventual processo interposto
pelo paciente, comprovando que o mesmo quando assinou tinha ciéncia do procedimento

pois estava descrito naquele documento.

Por outro lado, sendo a responsabilidade civil do médico subjetiva, de nada adiantara
um Termo, habitualmente mal elaborado, como meio probatdrio, sendo que para a mesma
finalidade servird um prontudrio bem feito, onde estejam registrados todos os atos

realizados durante o procedimento.

Em suma, a Medicina Defensiva colaborou para o desvirtuamento do Processo de
Consentimento Informado, reduzindo-o a simples confeccdo de um Termo que tem por
objetivo isentar o profissional de culpa em caso de eventual erro médico, porém, de nada
adianta o profissional munir-se de Termo de Consentimento Informado visando
desatrelar-se de responsabilizagdo civil por erro, pois tera responsabilidade subjetiva e,
em certas ocasides, essa responsabilidade serd solidaria com o Hospital prestador do

Servigo.

Além disto, o Termo de Consentimento Informado ndo consiste no Unico meio
probatorio para eventual a¢do por erro médico, porquanto o prontudrio médico podera

alcangar melhor efeito, caso esteja corretamente preenchido.

4.11.A familia do paciente pode exigir que o médico deixe de dar ao paciente as

informacdes a respeito de seu real estado de saude?

Entendo que néo, pois a luz do inciso VII, cap I do Cédigo de Etica Médica “ o médico
exercera sua profissio com autonomia, ndo sendo obrigado a prestar servigos que
contrariem os ditames de sua consciéncia ou que ndo deseje, excetuadas as situagdes de
auséncia de outro médico, em casos de urgéncia ou emergéncia, ou quando sua recusa

possa trazer danos a saide do paciente”.

Entretanto, a luz do art. 34 , cap V do NCEM ¢ vedado ao médico “ deixar de informar
ao paciente o diagndstico, o progndstico, os riscos € os objetivos do tratamento salvo
quando a comunicacdo direta provocar dano, devendo neste caso fazer a comunicagdo a

seu representante legal”.

Essa regra encontra entretanto uma exce¢do no chamado privilegio terapéutico — que



pode ser entendido como um direito que o médico detém, de omitir informagdes do seu

paciente quando tiver a convic¢ao que estas poderiam trazer riscos a sua saude.
4.12.0 que é termo de nio consentimento informado?

E um documento assinado pelo paciente ou seu responsavel legal, quando a situagdo
pratica envolver um confronto entre um dado objetivo com uma crenga, entre um

beneficio médico e o exercicio da autonomia do paciente.

Vem utilizado nos casos em que ha recusa em recebimento de sangue transfusional por
motivo das crencas religiosas, como nos casos em que envolve as Testemunhas de
Jeova,lembrando-se sempre que a dignidade da pessoa humana ¢ um dos principios
fundamentais protegidos constitucionalmente. Nela se incluem além do direito & vida, o
direito a autonomia, uma vez que o paciente ¢ sujeito de direitos e direito a liberdade,

aqui se entendendo principalmente a liberdade religiosa.

Prevé o Codigo de Etica Médica em seu art. 46 - (E vedado ao médico) efetuar qualquer
procedimento médico sem o esclarecimento e o consentimento prévios do paciente ou de
seu responsavel legal, salvo em iminente risco de vida ; e art. 56 - (E vedado ao médico)
desrespeitar o direito do paciente de decidir liviemente sobre a execu¢do de praticas
diagnosticas ou terapéuticas, salvo e, caso de iminente risco de vida. Os seguidores desta
denominacdo religiosa - Testemunhas de Jeova - estdo muito bem organizados para
auxiliarem as equipes de satide no processo de tomada de decisdo. Existem Comissoes de
Ligac¢do com Hospitais, que sdo constituidas por pessoas que se dispdem a ir ao hospital
prestar assessoria visando o melhor encaminhamento possivel ao caso. A Comissao de
Ligacdo de Hospitais dispde de um cadastro de médicos que pode ser util em tais

situagoes.

Nesse sentido, no que tange a interpretacdo da capacidade de consentir, essa pratica

divide-se em duas abordagens basicas: quando envolver o paciente capaz e o paciente

incapaz.

O paciente reconhecidamente capaz deve poder exercer a sua autonomia plenamente.

Este posicionamento foi utilizado por Diego Gracia, que aduz que esta situagdo ¢



paradigmatica no exercicio da autonomia do individuo frente a pressdes sociais. 2*

Quando a situagdo envolve menores de idade ou outros pacientes tidos como incapazes,
como por exemplo uma pessoa acidentada inconsciente, a questdo ganha outras
conotagdes, pois o papel de proteger o paciente, apesar da vontade expressa de seus
responsaveis legais deve ser ampliado, prevalecendo aqui o direito a vida do menor, seu

bem supremo.?*

Interessante questdo se coloca quando a pratica medica em questdo for a transfusdo de
sangue, ¢ envolver conflitos religiosos como dela decorrentes: a questdo que pode ser
levantada no caso de adolescentes ¢ até que ponto eles ndo podem ser equiparados, desde
o ponto de vista estritamente moral, aos adultos, quanto a sua opg¢ao religiosa. O Estatuto

da Crianca e do Adolescente, em seu artigo 17, lhes d4 o direito de exercerem sua

liberdade de culto, garantindo igualmente o respeito a esta manifestacdo. Este mesmo

Estatuto permite que, em caso de adoc¢do, o menor com doze ou mais anos possa também

se manifestar. Por que este consentimento também ndo pode ser ampliado para esta

questdo? Muitas vezes as equipes de saude solicitam a Procuradoria da Infancia e
Adolescéncia que busque autorizagdo judicial para a realizagdo do procedimento, através

da suspensao temporaria do patrio poder.

Entende Alvaro Villaga Azevedo que “ a doutrina do menor amadurecido garante ao
menor a autonomia necessaria para a tomada de decisdes pessoais”, esta doutrina esta
presentes em Documentos internacionais como Convencao das nagdes unidas sobre os
Direitos da Crianga de 1990, art. 12; e Convengao de Direitos Humanos ¢ Biomedicina,
de 1977, art. 6°,II”. Ressalta entretanto, que no Brasil ndo vige “semelhante constru¢ao
doutrinaria”, embora o consentimento do menor ¢ valorizado em muitos casos, como

dispde 0 ECA.?*

Tal como aduz Maria Helena Diniz, em se tratando de menores, os juizes tém admitido

23 GRACIA, Diego — Pensar a bioética — metas e desafios, Madri:Eudema, 1989,p 480

24 Deliberagdo do CRMSP - Parecer n. 27.278/96 — * devera o médico procurar os recursos técnicos e
cientificos para proteger a satide do paciente, sem contrariar sua vontade expressa. Contudo, com relagdo a
crianga, a transfusdo deve ser realizada perante risco iminente de morte”.

25 AZEVEDO, Alvaro Villaga — Autonomia do paciente e direito de escolha de tratamento médico sem
transfusio de sangue, In. AZEVEDO, Alvaro Villaga; LIGIERA, Wilson ( Coord) — Direitos do
paciente,p.299 e ss.



a transfusdo de sangue contrariando o desejo dos pais, pois deve a este prevalecer o direito
a vida. O direito a liberdade religiosa dos pais termina quando surge o direito de viver do
filho menor, além disso € responsabilidade do Estado preservar a incolumidade pessoal

de seus cidadaos.

Limitando assim, o direito de consentir, tendo em vista o primado do direito a vida.

Para Diego Gracia trata-se de pratica antinatural, onde “ por fim a vida de uma pessoa
antes do tempo, ainda que seja a propria ¢ falta moral, j& que supde uma ruptura da justa

ordem”.26

5. Da interpretacio da capacidade em consentir em biodireito

Na li¢do de San Tiago Dantas, toda relagdo juridica se estabelece entre pessoas, sendo
que a uma toca o dever e a outra o direito. O ponto de imputagdo da relagao juridica ¢é

sempre alguém, que se chama sujeito do direito.
O sujeito de direito ¢ portanto uma pessoa fisica, o proprio homem.

A capacidade, ¢ um atributo da personalidade humana, e desdobra-se em duas vertentes:
a capacidade juridica, que € a capacidade de ter direitos e a capacidade de exercer direito
e de dispor dele, de praticar atos juridicos, podendo a luz da doutrina civilista a eventual

incapacidade absoluta ou relativa - ser suprida em alguns termos.?’

Assim, enquanto a capacidade de fato, representa a aptiddo para exercitar direitos e
deveres, sendo portanto indispensavel para o convivio social, € no caso em tela, para
consentir; a incapacidade limita a atuagdo da pessoa em relacdo aos seus atos. Assim, na
incapacidade absoluta a pessoa fica impedida de praticar, por si mesma, qualquer ato da
vida juridica, e por isso a lei indica o seu representante; na capacidade relativa, deve a

pessoa participar do ato devidamente assistida por alguém.

26 GRACIA, Diego — Pensar a bioética metas e desafios,p.431 a 436.
27 SAN TIAGO DANTAS, Francisco Clmentino de — Programa de direito civil — parte geral — Rio de
Janeiro: Editora Rio, 1979, p. 169 a 171



Nesse sentido, os negdcios juridicos praticados diretamente pelos absolutamente

incapazes sao nulos de pleno direito nos termos do art. 166, I do CC.

Assim, “ somente movido por ma fé alguém celebrara negocio juridico com pessoa

maior, e ndo interditada, mas de notoria incapacidade mental” 23

A compreensdo da vida e dos negocios da sociedade sdo alcangados progressivamente,
assim, sdo elencados como absolutamente incapazes e portanto impossibilitados de
consentir: os menores de dezesseis anos de idade, que apresentam normas tutelares
especificas nos termos da Lei n. 8069/90 — o ECA; aqueles a quem faltar discernimento
por enfermidade ou deficiéncia mental; aqueles que estiverem impossibilitados de
exprimir a sua vontade — ndo distinguindo a lei civil entre causas permanentes ou

transitorias para tal.

Quanto aos relativamente incapazes, estes sdo os que apresentam idade entre os
dezesseis e os dezoito anos, sendo os negécios juridicos realizados por estes sem a
participag@o de quem lhes assiste, anuldveis a luz do disposto no art. 171,1 do CC; aqueles
que apresentam discernimento reduzido nos termos do art. 4,II do CC, como os ébrios
habituais ou os viciados em toxicos; os excepcionais sem desenvolvimento completo; os
prodigos; os indios, nos termos dos arts 231 e 232 da CF. “ assim, os atos praticados pelo
indio com pessoas estanhas ao meio indigena, sem a assisténcia do orgdo tutelar, sdo
considerados nulos. O art. 8° do Estatuto do Indio, ressalva a hipotese em que o indio

demonstre consciéncia do ato e este ndo lhe seja prejudicial™?

A capacidade distingue-se da legitimacgdo: essa ¢ a aptiddo para a pratica de
determinados atos juridicos em virtude de sua posi¢do especial em relagdo a certos bens,
pessoas ou interesses. Consiste em determinar se uma pessoa, em virtude de certa relagao
juridica tem ou ndo capacidade para estabelecé-la. E um pressuposto objetivo. Ja a
capacidade corresponde a aptidao de certos direitos vinculados a determinados fatores

objetivos como idade e saude.°

Sob o enfoque do biodireito, interpretar a capacidade de consentir significa desenvolver

um ato intelectual de relagdo do sentido e do alcance desse ato juridico. Consiste em

28 NADER, Paulo — Curso de direito civil, 7.ed., Rio de Janeiro:Gen/Forense,

2 NADER, Paulo — Curso de direito civil, v. 1, p. 173 a 175

30 MALUF, Adriana Caldas do Rego Freitas Dabus — Direito Civil, Sio Paulo: Campus Juridico, 2014, p.
15



destrinchar o significado subjacente ao texto ou a forma oral verbalizada, como aduz

Paulo Nader.?!

E assim, consentir, efetivamente, pode ser entendido como permitir algo, expressar sua
concordancia, como aceitar esclarecidamente. No caso em tela, de tratamento médico ou

de participagdo em pesquisa cientifica.

E assim, ““ alcanca o consentimento um relevo especial na relagdo medico paciente pois
além de todos os requisitos necessarios para a validade da informagdo, representa a
condi¢do sine qua non para que qualquer prestacdo de cuidados possa ser levada a

cabo”.3?

Como requisitos da validade do consentimento podemos apontar: a sua voluntariedade,
o que significa que o paciente ndo pode exara-lo sob nenhuma forma de coagdo ou ato
eivado de vicio; a sua eficacia de fornecimento de informacio; a capacidade do agente
— embora ndo se restrinja apenas a ela; além de objeto licito e perfeitamente aplicado

ao evento em questio.

Interpretar, significa efetivamente, um processo de conhecimento do significado da
informacdo dos atos a serem praticados. Essa interpretagdo pode se dar tanto
intuitivamente, mas pode ser fruto de minucioso exercicio de compreensdo mental e

intelectual — havendo tempo.

Interpretar ¢ alcangar o conhecimento de uma realidade, que pode ser expressa de varias

formas: em palavras, desenhos, graficos, agdes, sentimentos, entre outros.

E nesse sentido, temos que a capacidade de interpretacdo pressupde espirito logico,
capacidade de percepcdo e os conhecimentos fundamentais da ciéncia. A atividade
decodificadora exige também do interprete um conceito prévio do direito envolvido,
tendo em vista sua ideologia e preferencias valorativas. Deverd haver portanto, uma

coeréncia entre o direito envolvido e o resultado de sua interpretagao.

A importancia da interpretacdo em matéria de biodireito ¢ inconteste e decorre da
necessidade imperiosa do homem em conhecer a si proprio e a suas potencialidades,

adentrando na esséncia da situacdo fatica a qual se encontra adstrito.

3 NADER, Paulo — Curso de direito civil, v. 1, p. 103
32 BERGSTEIN, Gilberto — A informagdo na relagdo medico paciente, p. 169



Representa a seu turno, a expressdo maxima do principio bioético da autonomia,
constituindo um direito do paciente € um dever do médico. Evidenciando pois, que o
paciente ndo podera ser submetida contra a sua vontade ao ato medico ou experimento
cientifico, estando ele ou ndo em pleno gozo de suas capacidades mentais ou direitos

sociais ou politicos.

Da mesma forma, “a eventual recusa de submeter-se a tratamento de saude tem o condao

de obstar a efetivagdo dos cuidados de saude ja empreendidos ou a ocorrer”.

Assim, “ a dissencdo do paciente quando manifesta em momento ainda anterior a pratica
do ato de saude a seu favor, e mesmo durante tratamento de saude ja iniciado, levara o

profissional a aprofundar o nivel de informagdo a ser dado ao paciente”.>

O consentimento ¢ pois “ um processo dindmico, onde o paciente pode mudar de opinido

a qualquer momento, conforme a evolugdo dos fatos”.

E assim “ na busca da salvaguarda da dignidade da pessoa humana e do bem estar do
paciente, seu dissentimento pode ser expresso em qualquer tempo, mesmo apos o inicio
do tratamento, em clara harmoniza¢do com os principios da liberdade e da autonomia da

vontade” .3

6. Estudo de caso

Analisa-se no caso em tela as questdes incidentais a respeito da interpretacdo da
capacidade de consentir.

Trata-se da expedi¢do de diretrizes sobre a realizagcdo de psicocirurgia em paciente
internado.

A Comissdo de Bioética de um Hospital enfrenta o seguinte caso pratico trazido a sua
apreciacgdo pelo Grupo de Trabalho de Psicocirurgia pela sua diretoria clinica: Proposta
para realizacdo de procedimentos neurocirirgicos nos transtornos psiquidtricos graves
no Hospital X.

Os procedimentos neurocirdrgicos funcionais sdo empregados par o tratamento de

certas doencas neuroldgicas, transtornos neuropsiquiatricos € transtornos psiquitricos

33 BERGSTEIN, Gilberto — A informagdo na relagdo medico paciente, p. 189 e ss
34 BERGSTEIN, Gilberto — A informagdo na relagdo medico paciente, p. 191



graves, visando preponderantemente a reducdo dos sintomas psicopatoldogicos bem
como o alivio sintomatico.

A utilizagdo dos procedimentos de neurocirurgia funcional para tratar transtornos
psiquiatricos data de 1935, efetivamente através da realizagdo da lobotomia frontal em
pacientes psiquiatricos. Esse procedimento entretanto vinha acompanhado de um amplo
perfil de eventos adversos e complicagdes, especialmente de sintomas de disfun¢do do
lobo frontal e de alteracdes de personalidade. Esse método de tratamento, em grande
voga nas décadas de 40e 50 passou ao desuso nos idos dos anos 70.

Assim, como no caso em analise, um doente com transtorno psiquidtrico pode ser
definido como absolutamente refratario ao tratamento quando, apesar de ter sido
corretamente diagnosticado e efetivamente tratado, ndo apresentar, num prazo de cinco
anos algumas respostas clinicas sendo-lhe reconhecida a validade da realizacdo de
neurcirurgia.

Nesse sentido, referimo-nos a necessidade de efetivagdo do consentimento livre e
informado do paciente e seus familiares ou representante legal, para que se resguardem
os direitos das partes e se efetue o necessario tratamento.

Sabe-se, como visto, que para ser valido o consentimento requer a capacidade do
agente e objeto licito.

Assim tendo sido corretamente efetivada a informacdo de forma mais plena e
acessivel, incluindo diagnostico, prognostico, riscos e eventuais efeitos colaterais, deve
este ser assinado e anexado ao prontuario do paciente — veiculo dos mais eficientes eme
matéria de prova.

No caso do doente psiquiatrico analisado aqui, tal como preveem os arts 3 e 4 do CC,
o Codigo de Etica Medica em seu art 46 preve que um responsavel legal manifeste sua
vontade pelo doente incapaz. Este por sua vez poderia ser um familiar do doente ou um
representante legalmente habilitado.

Na pratica o consentimento do doente incapaz pode ser suprido pelos pais, pelo tutor,
elo seu curador, conjuge ou outro parente proximo. Podera ainda o Ministério Publico
requerer judicialmente o suprimento do consentimento.

A neurocirurgia para os transtornos psiquiétricos graves, regulamentada pelo art. 8° da
Resolugdo 1408/94 do CFM recomenda além do consentimento prévio e esclarecido do
doente, que um corpo de profissionais externos, solicitado ao CRM, estej convencido
de que houve genuinamente consentimento esclarecido e de que o tratamento € o que

de melhor atende as necessidades do paciente.



Assim, a conduta medica deve ser norteada pelos principios éticos da beneficéncia e
da autonomia, a nivel privado; e dos principios da justica, utilidade e respeito a nivel

publico. O médico deve ainda conferir ao doente a confidencialidade do tratamento.3?

Diversas sd3o as decisdes judiciais no sentido de prever a importancia do

consentimento informado nas praticas medicas.>®

IV- Conclusao

Podemos concluir que o futuro da bioética e do biodireito representam um desafio para
o século XXI, posto que intimeros e bastante significativos foram os avangos
biotecnoldgicos e nas praticas medicas que o homem conheceu no limiar do tltimo

século.

Assim, dentre os inumeros desafios a serem enfrentados na contemporaneidade
valorizacao da dignidade da pessoa humana, liberdade e autonomia pessoal, representam
marcos fundamentais para tal. Ai descortina-se a importancia fulcral do consentimento
informado, mais amplo, mais pleno e mais transparentes nas praticas médicas e
biotecnologicas, para que se resguarde a intimidade do ser humano, sejam estabelecidos
limites éticos e operacionais bem definidos para que as pesquisas cientificas possam
progredir sem danificar o meio ambiente, sem ultrapassar as barreiras da dignidade, sem

comprometer o futuro das espécies, suplantando assim os interesses individuais em prol

35 COHEN, Claudo; GARCIA, Maria ( Org) - Questdes de bioética clinica — pareceres da Comissdo de
Bioética do Hospital das Clinicas da FMUSP, 2007, p. 108 a 112

36 Apelagdo civel n. 0024171-96.2009.8.26.0554 — Erro medico. Relator Paulo Alcides, com Santo Andre,
6° Cm Dir Priv, j. 10.12.15, Responsabilidade civil, erro medico, cirurgia de hérnia de disco cervical,
complicagdes ndo informadas a paciente, auséncia do termo do consentimento informado. Dever de
indenizar configurado; Apelagdo civel/Erro medico n. 0021415-86.2003.8.26.0405, Relator Ericson
Gavazza Marques, Comarca de Osasco; 5° Cam Dir Piv, j. 9.12.15; Indenizagdo — danos materiais e morais,
erro na realizagdo de cirurgia para implantagdo de protese peniana, procedimento inadequado, auséncia de
consentimento informado do autor ndo obstante o risco do procedimento, verba devida, agdo improcedente,
recurso parcialmente provido; Apelagdo n. 0274533-34.2009.8.26.0000 — Apelagdo/indenizag@o por dano
material, comarca de Barueri, 10 Cam Dir Priv, j. 27.8.13, Responsabilidade civil indenizag¢do por danos
morais e materiais, alegacdo de erro medico. Pretensdo deduzida contra a empresa que administra o hospital
em que ocorreu o atendimento. Autora submetida a cesariana e em seguida a procedimento de laparotomia
exploratoria. Quadro de abdémen agudo inflamatoério. Ausencia de informagao suficiente e de autorizagao
suficiente e de autorizag@o para o segundo procedimento.



do interesse da coletividade, evitando desta forma uma nova maneira de sujei¢ao do

homem pelo homem.

O respeito a vida humana “ tomou uma nova dimensao no mundo contemporaneo, tendo
em vista a valorizagdo da dignidade humana, o momento historico vigente, a evolugdo
dos costumes, o didlogo internacional, a descoberta de novas técnicas cientificas, a
tentativa da derrubada de mitos e preconceitos, fazendo com que o individuo possa, para

pensar com Hanna Arendt — sentir-se em casa no mundo”.?’
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Questoes de multipla escolha

ik

Sao sujeitos ativos do dever de informar:
a) O medico

b) O enfermeiro

¢) O nutricionista

d) Todas as alternativas estdo corretas
¢) Todas as alternativas estdo incorretas

Sao requisitos para o consentimento informado
a) A informacao plena e detalhada do caso

b) O prognostico da doenca

c) O prego do tratamento

d) Todas as alternativas estao corretas

e) Todas as alternativas estdo incorretas

Quanto aos meios de realizar a informag¢ao do paciente, estes podem ser:
a) Oral ou escrita

b) Escrita ou por grafico

c) Por grafico ou inexistente

d) Estao corretas as alternativas a € ¢

¢) Estdo corretas as alternativasae b

Estdo aptos a consentir livremente em matéria de consentimento informado
a) Qualquer pessoa

b) O maior e capaz

c) O ¢ébrio

d) O indio

e) O menor impubere

Sao



