FILOSOFIA E BIOETICA NO DEBATE PUBLICO BRASILEIRO
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Introducao

Os grandes filosofos sempre refletiram e discutiram
publicamente questdes que hoje denominamos “bioéticas”: Platao
defendeu uma forma particular de eugenia; Aristoteles e Tomas de
Aquino analisaram o problema da interrupgdo de uma gestagao
humana; Séneca, Hume e Kant examinaram a proibi¢ao ou ndo do
suicidio que, por analogia, pode ser associada ao problema da
eutanasia; Wittgenstein criticou o cientificismo e alertou para alguns
perigos da técnica moderna, etc. E claro que muitas questdes
bioéticas surgiram somente no final do século XX com o advento
da biologia molecular, da biomedicina e de tecnologias médicas
tais como: reproducdo humana assistida; transplantes;
hemodialise; ventilacdo mecanica; alimentagao parenteral, etc. e
as intimeras questdes éticas por elas suscitadas. E importante
também lembrar o impacto dos trés megaprojetos: Manhattan,
Apollo e Genoma Humano, seus usos e suas implicagdes morais.
Os problemas bioéticos, todavia, talvez nao sejam
substancialmente diferentes daqueles que tradicionalmente foram
examinadas na Etica pela filosofia.

Em nosso pais, entretanto, a participagao de fildosofos ou
profissionais ligados a filosofia em debates puiblicos sobre questdes
bioéticas é bastante incipiente. Como compreender essa lacuna?
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Como explica-la? Como supera-la? Refletir sobre essas questdes é
o principal objetivo do presente trabalho. Para alcanga-lo,
dividirei o artigo em trés partes. Na primeira, vou reconstruir
brevemente o surgimento e o desenvolvimento do que hoje
chamamos “Bioética” e o papel que os fildsofos tiveram nos debates
publicos. Na segunda parte, vou procurar estabelecer algumas
tarefas que, na minha opinido, a filosofia pode desempenhar na
discussdo de temas bioéticos. Finalmente, vou ilustrar a
necessidade da filosofia para o debate publico brasileiro sobre
questdes bioéticas ndo apenas sobre os fundamentos éticos da
moralidade, mas também questdes especificas de aplicagdo
relacionadas com o inicio, meio e fim da vida.

Antes de iniciar, gostaria de fazer um alerta. Nao sou um
bioeticista profissional, mas um fildsofo, ou melhor, um professor
e pesquisador em filosofia. Por conseguinte, a perspectiva a partir
da qual escrevo é a da reflexao filosofica sobre as questdes bioéticas.
Mas ha uma tonalidade pessoal neste artigo, espero ndo subjetiva,
pois procuro relatar um pouco da minha experiéncia para o debate
publico atual no Brasil.

1 - O papel dos filésofos no surgimento e desenvolvimento da
Bioética

Sabe-se, hoje, que o termo “Bioética” foi usado pela primeira
vez pelo tedlogo alemao Fritz Jahr, em 1927, e foi, posteriormente,
popularizado no inicio da década de 1970 pelo bidlogo e oncologista
norte-americano Van R. Potter. Num artigo intitulado “Bio-Ethik”
para a revista Kosmos, Fritz Jahr, refletindo tanto sobre as tradi¢oes
filosoficas e religiosas ocidentais (ha mengoes explicitas a Rousseau,
Schopenhauer, Sao Francisco, etc.) quanto orientais (budismo,
hinduismo, etc.), propds o seguinte imperativo bioético
reformulando a ética de Kant: “Respeite cada ser vivo por principio
como fim em si e trate-o, se possivel, como tal” (Jahr, 2011, p. 245).
A filosofia, por conseguinte, fez-se presente no préprio nascimento
da Bioética. Esse principio procura elevar o padrao humano de
tratamento dos animais e até mesmo das plantas, ou seja, de todas
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as formas de vida. Essa atribui¢do de valor intrinseco a todo ser
vivo foi mais tarde desenvolvida a partir da chamada “Etica da
Terra”, de Aldo Leopold, na década de 1950 e, posteriormente, pela
Ecologia Profunda de Albert Schweitzer. Essas ideias foram
importantes no movimento ecoldgico e no estabelecimento de uma
Etica Ambiental e fazem parte do que se pode chamar Bioética
“Geral” ou “Global” ou “Holistica”. Muito provavelmente foi a
partir desses trabalhos que Potter propds usar o termo ‘Bioética’
para re-unir fatos biologicos e valores morais construindo uma
“nova sabedoria” (new wisdom) capaz de proporcionar
o “conhecimento de como usar o conhecimento” (knowledge of
how to use knowledge) para a sobrevivéncia do homem e para a
melhoria da qualidade de vida (Potter, 1971, p. 1). Na visdo de
Potter, entdo, a Bioética seria uma nova forma de sabedoria,
necessaria para a sobrevivéncia do homem, baseada na ciéncia da
biologia e em elementos das ciéncias sociais e humanas “com énfase
na filosofia no seu sentido estrito” (Potter, 1971, p. 2), resultando,
portanto, numa ética interdisciplinar, uma ponte entre humanas e
ciéncias naturais.

Uma contribui¢do importante de um fildsofo para o
estabelecimento da Bioética, agora enquanto disciplina académica
ou campo de estudos, foi a de Daniel Callahan. Doutor em filosofia
pela Universidade de Harvard, Callahan fundou em 1969
o “Institute for Society, Ethics, and the Life Sciences” que
atualmente é conhecido como “Hastings Center”, um instituto
de ensino e pesquisa independente que estimula a discussao
publica sobre questdes bioéticas. O Instituto publica o famoso
“Hastings Center Report”. Foi nessa revista que Callahan
publicou em 1973 um artigo importantissimo chamado “Bioethics
as a Discipline” discutindo o papel do (bio)eticista no mundo da
medicina e da biologia. Esse artigo sera comentado na segunda
secdo do presente trabalho.

Outro passo decisivo para o estabelecimento da Bioética
enquanto disciplina foi a criacdo, em 1971, do Kennedy Institute of
Ethics, na Georgetown University, Washington DC. Considerado
um dos pioneiros da Bioética, como a entendemos hoje, ou seja,
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associada principalmente a problemas éticos nas ciéncias da saude,
André Hellergers direcionou a Bioética para a biomedicina. Foi
ali que, em 1972, iniciou-se o planejamento para publicar a
Encyclopedia of Bioethics, que define a Bioética como um estudo das
dimensoes éticas da medicina e das ciéncias bioldgicas a luz de valores e
principios morais. Esse é o significado que passou a predominar e
que, hoje, é melhor referido, por exemplo, como Bioética Clinica
contrapondo-se a Bioética Fundamental. Foi o Kennedy Institute
of Ethics que organizou anualmente o “Intensive Bioethics Course”,
atualmente na sua 38* edi¢do, propagador da teoria bioética
predominante, a saber, o enfoque dos quatro principios (ou
simplesmente “principialismo”) que sera comentado a seguir. Esse
curso intensivo atraiu gente do mundo todo, inclusive brasileiros,
e contribuiu para a divulgacdao do enfoque normativo mais
importante da Bioética. Ali atuam eminentes bioeticistas tais como
Edmund Pellegrino, Robert Veacth e Tom Beauchamp.

A participacdo mais significativa de fildsofos foi, todavia, a
que se deu em torno da elaboragao do Relatdrio Belmont. Como é
amplamente sabido, o Congresso Americano criou, a partir do
escandaloso caso Tuskegee, em 1974, uma Comissao Nacional para
estabelecer principios que deveriam nortear as experiéncias cientificas
envolvendo seres humanos. A comissdo, interdisciplinar e com
representantes da sociedade defensores dos direitos civis
(humanos), contou com a participagao de um fil6sofo, Albert Jonsen,
proponente de um enfoque casuistico da Etica, como membro
efetivo. A comissao buscou também o assessoramento de dois outros
filésofos, do wittgensteiniano Stephen Toulmin, autor do artigo
“How Medicine Saved the Life of Ethics” e do utilitarista Tom
Beauchamp, especialmente contratado para propor uma espécie de
“Constitui¢do da Bioética”, ou seja, um conjunto de principios éticos
para nortear as experiéncias cientificas envolvendo humanos.
Segundo Jonsen (2003, p. 103), a comissdo adotou os principios
propostos por Tristian Engelhardt, a saber, respeito pelas pessoas
enquanto agentes autonomos e a beneficéncia, ou seja, a
preocupacdo de nao causar dano aos sujeitos da pesquisa e, ao
mesmo tempo, trazer beneficios para a sociedade e o principio
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proposto por Beauchamp de justi¢a distributiva. O documento
foi escrito por Beauchamp e re-escrito por Toulmin e, segundo
Jonsen, a versao final € sua, ou seja, o Relatdrio Belmont tal como
o conhecemos hoje, publicada em 1978. Mais tarde, o filéosofo Tom
Beauchamp, defensor de uma ética consequencialista, e o telogo
James Childress, defensor de uma ética deontologista, talvez
discordando de alguns pontos centrais do Relatorio Belmont,
publicaram o “livro sagrado” da Bioética Principles of Biomedical
Ethics, hoje na sua sexta edi¢do, defendendo quatro principios:
respeito pela autonomia, nao maleficéncia, beneficéncia e justica.
Esses principios tornaram-se o referencial padrao mundo afora e
sdo a base da legislacdo brasileira relacionada com pesquisa
envolvendo seres humanos, seja da Resolugao 196, seja da Instrucao
Normativa 9 da CTNbio. A elaboracao do Relatério Belmont,
portanto, pode ser considerada uma das contribui¢des mais
significativas de filosofos para o desenvolvimento da Bioética. Foi
a partir da “Constituicao da Bioética”, do livro de Beauchamp e
Childress e do Intensive Bioethics Course que o principialismo
entrou na base da legislagao brasileira que trata da experimentacao
cientifica com seres humanos.

Cabe destacar, aqui, também a criagao da revista The Journal
of Medicine & Philosophy, editada desde 1976. Na sua primeira edicéo,
0 ja aludido médico e fildsofo Edmund Pellegrino, apresentando a
revista, escreveu que “a medicina e as ciéncias da saude sdao muito
importantes para o futuro do homem para permanecer sem exame.
A filosofia também € muito importante para nao ser nutrida pela
riqueza experiencial da medicina contemporanea.” Desde entao,
Pellegrino destacou-se por trabalhar filosoficamente as questdes
ontologicas, epistémicas e éticas da medicina sendo um dos seus
trabalhos mais importantes a proposta do modelo da beneficéncia-
na-confianca tal como é expresso no livro For the Patient’s Good, um
livro que esta sendo traduzido e sera publicado na Série Ethica da
EDUFSC.

Desde a criacao da Bioética, entdo, o debate sobre as suas
principais questdes filosdficas por ela fomentadas cresceu muito.
Somente para citar a participacdo ativa de alguns outros fildésofos:

Idéias| Campinas (SP)In. 4Inova sériel1° semestre (2012)



11001

Filosofia e bioética no debate puiblico brasileiro

o australiano Peter Singer publica Animal Liberation, em 1975,
condenando o especismo e revolucionando o cuidado humano
para com os animais; em 1983, Tom Regan também publica
trabalhos defendendo os direitos dos animais argumentando pelo
abolicionismo e o vegetarianismo; em 1993, Ronald Dworkin, a
partir da decisdao da Suprema Corte norte-americana de tornar
inconstitucional a proibi¢ao do aborto nos EUA a partir do caso
Roe v. Wade (1973) discute, em Life’s Dominion, questdes relacionadas
com a interrupcao de gestacles e a eutanasia defendendo a
descriminalizagdo do aborto no primeiro trimestre de gravidez. Na
Inglaterra, Mary Warnock participa da discussao sobre o status do
embrido e publica-se o relatdrio que leva o seu nome, “Warnock
Report”, defendendo pesquisa com embrides até o 14° dia. Richard
Hare é outro importante filésofo inglés que se manifesta
publicamente sobre questdes bioéticas. Mais recentemente,
Habermas publica o livro O Futuro da Natureza Humana expressando
a sua visao sobre questdes relacionadas com a clonagem e a eugenia.
Esses sdo exemplos do efetivo envolvimento de filéosofos em
discussdes publicas sobre questdes bioéticas.

Para finalizar a apresentacgao da participacao de fildsofos em
debates bioéticos, gostaria de mencionar o The Philosopher’s Brief,
escrito por seis eminentes filésofos: Ronald Dworkin, Thomas Nagel,
Robert Nozick, John Rawls, Thomas Scanlon and Judith Jarvis
Thomson, sobre a questdo de se pacientes possuem o direito ao
suicidio assistido ou ndo. Em 1997, a Suprema Corte norte-
americana teve que julgar o pedido de proibicao da possibilidade
de médicos prescreverem injegdo letal ou praticarem atos a Ila
Kevorkian, o conhecido “doutor morte”. Os filésofos acima
relacionados prepararam um amicus curige argumentando que os
individuos tém um direito constitucional (nos EUA) de escolher e
tomar decisdes pessoais sobre 0 modo como eles querem morrer.
Eles reconhecem que o Estado tem interesses importantes para
regular o suicidio assistido, mas esses interesses nao justificam uma
proibicao absoluta. Note-se, entao, o envolvimento de varios
fildsofos no debate publico sobre questdes bioéticas. Algo similar
aconteceu no Brasil: varios filosofos foram citados no amicus
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curiae formulado pela MOVITAE no questionamento da
inconstitucionalidade da Lei de Biosseguranca. Essa lei sera
discutida na ultima parte deste artigo.

No Brasil, a Bioética ficou, no inicio, restrita a atuagao de
profissionais da saude e religiosos e chegou mais de vinte anos
depois de seu surgimento. E comum caracterizar a Bioética no Brasil
como “jovem e tardia” (Dos Anjos e Siqueira, 2007). Em meados da
década de 1990, destaca-se o trabalho do médico William Saad
Hossne que preside a Comissao Nacional de Etica na Pesquisa
elaborando a ja mencionada Resolucao 196/96. O primeiro livro de
Bioética publicado no nosso pais por pensadores brasileiros € desse
periodo, a saber, Problemas Atuais de Bioética, do padre Léo Pessini e
do enfermeiro Christian de Paul de Barchifontaine, publicado
originalmente em 1991. Em 1995, oficializou-se a Sociedade
Brasileira de Bioética (http://www.sbbioetica.org.br/), presidida
por William Saad Hossne, um marco certamente muito importante
para a consolida¢ao da Bioética no Brasil. Nesse mesmo periodo,
mais precisamente em 1993, o Conselho Federal de Medicina (http:/
/portal.cfm.org.br/) comega a publicar a Revista Bioética e, em 1998,
o livro Iniciagdo a Bioética, uma das melhores introdugdes que temos
na area, com a participacdo de varios profissionais incluindo
trabalhos de fildsofos, por exemplo, de Franklin Leopoldo e Silva e
Joaquim Clotet. Nesse periodo, merece destaque também a criagao
do Portal de Bioética da UFRGS (http://www.bioetica.ufrgs.br/),
em 1997, um excelente instrumento dedicado ao ensino e a
pesquisa da Bioética coordenado pelo médico e professor José
Roberto Goldim. Em 1999, dois fatos marcam a introducao oficial,
no contexto filoséfico, da Bioética na Universidade Federal de
Santa Catariana: i) a criagdo do Ntcleo de Estudos e Pesquisas
em Bioética, coordenado pelo Prof. Bonifacio Bertoldi com a
participagao da Profa. Sonia T. Felipe e mais tarde dos professores
Darlei Dall’Agnol e Delamar Volpato Dutra; ii) a criagdo da
disciplina “Fundamentos Filoséficos em Bioética”, talvez uma das
primeiras nos cursos de filosofia no Brasil. Um fato marcante no
desenvolvimento da Bioética no Brasil foi a realizagdo, em 2002,
na cidade de Brasilia, do VI Congresso Mundial de Bioética da
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International Association of Bioethics, cuja publicagao do livro Bioética,
Poder e Injustica, organizado por Volnei Garrafa e Léo Pessini,
conta com varios trabalhos de filésofos (americanos, canadenses,
chilenos, ingleses, portugueses, filipinos, alemaes, argentinos,
colombianos, etc.), com destaque para um brasileiro: Olinto
Antonio Pegoraro. Em 2005, a Sociedade Brasileira de Bioética
lancou a Revista Brasileira de Bioética. Em 2007, editou-se o livro
Bioética no Brasil, organizado pelo tedlogo Marcio Fabri dos Anjos
e pelo médico José Eduardo de Siqueira apresentando as principais
tendéncias e perspectivas da “contribui¢dao brasileira para a
Bioética mundial”. Nele encontram-se reflexdes filosoficas tanto
sobre as bases epistemoldgicas quanto sobre os problemas éticos
da “Bioética brasileira” além de um levantamento sobre as
principais produgdes bibliograficas e dos principais centros de
pesquisa em Bioética do pais. De acordo com um dos trabalhos,
existem seis escolas do pensamento bioético brasileiro: 1) a Bioética
de Reflexdo Autonoma (desenvolvida pelo médico Marco Segre e
outros); ii) a Bioética da Prote¢ao (criada pelo “filésofo Fermin
Roland Schramm”); iii) a Bioética de Intervencdo (capitaneada
pelo odontologo Volnei Garrafa); iv) a Bioética e Teologia da
Libertacao (pregada pelo tedlogo Marcio Fabri dos Anjos); v)
a Bioética Feminista (defendida pela antropdloga Débora Diniz)
e, finalmente, vi) a Bioética Ambiental (propagada pelo tedlogo
José Roque Jungues) (cf. Siqueira et alii, 2007, p. 163 ss.) Algumas
delas serao brevemente comentadas a seguir. Nesse mesmo livro,
num levantamento da producao cientifica na area da Bioética
afirma-se que “muitos filésofos tém produzido obras importantes
na area” (p. 218) e menciona-se, em especial, os nomes de Newton
Aquiles Von Zuben, da Unicamp, e Franklin Leopoldo e Silva da
Silva, da USP. Também em 2007, o Centro Universitario Sao
Camilo passa a publicar a revista Bioethikos. Essa instituicao foi a
responsavel por implantar o primeiro Curso de Mestrado em
bioética em 2004 e o Doutorado em 2010. Além dela, ha um
doutorado interinstitucional (numa associagao entre a FIOCRUZ,
a UFRJ, a UFF e a UER]), com a participagao de profissionais da
filosofia, por exemplo, da Profa. Maria Clara Dias. Outro doutorado
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em Bioética existe na Universidade de Brasilia, coordenado por
Volnei Garrafa, com apoio da UNESCO. Também ¢é importante
salientar que alguns programas de pos-graduacao, seja na area
das ciéncias da satide seja nas ciéncias sociais e humanas, incluindo
a filosofia, também possibilitaram a apresentagao de dissertacoes
e teses sobre temas bioéticos. Por exemplo, entre 2002 e 2004
orientei a primeira dissertagdo no PPGF da UFSC sobre um tema
bioético “O valor intrinseco da vida e a autonomia: reflexdes sobre
a eutanasia”, defendida por Sandra Campi. Acredito que muitos
outros trabalhos sobre temas bioéticos tenham sido defendidos
nos programas de pds-graduacdo em filosofia recentemente. Essa
também € uma forma importante de participagao de filésofos em
debates sobre temas bioéticos.

E importante ressaltar que a Bioética, no nosso pais, tentou
encontrar um caminho tedrico (e pratico) proprio, mas até agora as
tentativas ndo estao completamente consolidadas. Nao é muito claro
em que sentido o pensamento latino-americano, ou particularmente
o brasileiro, pode contribuir para a discussao bioética. Claro que a
nossa realidade social e econdmica nao € a dos paises desenvolvidos
e que questdes de justica sao proeminentes, mas nao elaboramos
ainda um pensamento bioético préprio. Por exemplo, defender que
o sistema sanitario privilegie quando necessdrio os menos
favorecidos com a finalidade de reduzir as injusticas naturalmente
existentes na nossa sociedade encontra sua fundamentagao na teoria
dajustica como equidade de Rawls aplicada a Bioética por Daniels,
Beauchamp e Childress, entre outros. Talvez haja alguma verdade
na afirmacao de que o principialismo seja mais adequado a realidade
norte-americana que valoriza a autonomia individual, mas issonédo
invalida a teoria que funciona com normas prima facie e que é
bastante flexivel permitindo a adaptagao as nossas circunstancias
e contextos. Por conseguinte, a critica € em certo sentido descabida,
pois, ao contrdrio, na versdao de Beauchamp e Childress do
principialismo, nega-se expressamente a priorizacdo da autonomia.
E somente Tristian Engelhardt quem d& prioridade a autonomia
em relacao a beneficéncia. Ha tentativas também de pensar questdes
mais proeminentes para paises considerados periféricos em relagao
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a Europa, EUA e outros paises desenvolvidos. Nesse sentido,
Volnei Garrafa (2003) defendeu uma “bioética dura”, uma “bioética
de intervenc¢ao”, com énfase especial para as questdes de justica
num mundo globalizado precisando de uma ética da
“responsabilidade solidaria”. Outro exemplo: quando questionei
William Saad Hossne, num congresso em Floriandpolis em que
refletia criticamente sobre a insuficiéncia dos quatro principios
mencionados acima (ou do principialismo), sobre qual principio
ele acrescentaria a Resoluc¢do 196, ele afirmou que seria
a solidariedade. O problema consiste, todavia, em distinguir e,
entdo, equacionar satisfatoriamente a obrigacao de beneficéncia
com a solidariedade. De fato, talvez os povos latinos sejam mais
solidarios que os anglo-americanos, mas a relagdo entre questdes
de autonomia e de justica precisam caminhar lado a lado com
questdes de solidariedade e beneficéncia.

H4, certamente, varios profissionais de distintas areas que
trabalham questdes bioéticas no nosso pais. Por exemplo,
a perspectiva feminista € bastante desenvolvida pela antropologa
Débora Diniz, que também participou do livro Iniciagio a Bioética
e tem se destacado como militante fazendo uma série de videos
importantes sobre temas bioéticos. Além disso, intimeras areas da
saude, ndo apenas a medicina ou a propria enfermagem, enfrentam
problemas bioéticos, tais como a odontologia, a psicologia, etc.
E importante ressaltar, entdo, que ha pessoas com formacao
filosofica atuando nessas areas, principalmente, em programas
de pos-graduacao. Por exemplo, na Universidade Federal de
Uberlandia, Alcino Bonella trabalha na linha “Bioética e Qualidade
de Vida” do Doutorado em Ciéncias da Satde.

E a filosofia, entdo, o que tem feito pela Bioética no nosso
pais? No entendimento de Volpato Dutra, “no Brasil, a filosofia s6
se aproximou da bioética no inicio do século XXI e fé-lo de forma
timida. Exemplos dessa aproximagao sao os trabalhos de Joaquim
Clotet, Sonia Felipe, Darlei Dall’Agnol, Alcino Bonella, dentre
outros” (2011, p. 7). E claro que uma lista completa ¢é dificil de fazer
e corre o risco de deixar de fora outros nomes importantes, mas
pode-se acrescentar os trabalhos de Marco Antonio de Azevedo
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(RS), Alvaro Montenegro Valls (RS), Franklin Leopoldo e Silva
(SP), Maria Clara Dias (R]), Olinto A. Pegoraro (R]), José N. Heck
(GO), Cinara Nahra (RN), Lincoln Frias (MG), etc., novamente,
“entre outros”, pois conheco melhor a realidade catarinense (cf.
também Shlempter, 2012). O objetivo, entretanto, nao é fazer uma
enumeracgao exaustiva, mas mostrar como varios filésofos
brasileiros estdo se envolvendo cada vez mais no debate ptiblico
sobre problemas bioéticos. Outro exemplo é a publicagdo do livro,
organizado por Ricardo Timm de Souza e Nythamar Fernandes de
Oliveira: Fenomenologia Hoje III: Bioética, Biotecnologia, Biopolitica. Ha,
certamente, muitos outros.

2 — O que pode a filosofia fazer pela Bioética?

Na secao anterior, foi apresentada uma breve histéria do
surgimento e desenvolvimento da Bioética com alguns destaques
para a participagao de fildsofos nesse processo. Nesta se¢do, vou
apresentar algumas contribui¢des que a filosofia pode, segundo meu
entendimento, fazer na discussao publica sobre temas bioéticos. Para
alguns pensadores, a filosofia nada pode fazer pela Bioética, mas
discordo dessa posicao e argumentarei contra essa visdo cética e
pessimista.

Para comecar, gostaria de ressaltar que considero a Bioética
parte da ética aplicada que, juntamente com a metaética e a ética
normativa, formam os principais dominios da propria ética
(cf. Dall’Agnol, 2005, para mais detalhes sobre essa divisao
triplice). Nesse sentido, discordo de meu amigo, o médico e filésofo
Marco Antonio de Azevedo. Ele questiona se faz sentido
considerar a Bioética parte da filosofia e responde categoricamente:
“Certamente, nao.” A principal razao apresentada por Azevedo é
que a Bioética nasceu “fora do meio académico filoséfico”
(Azevedo, acesso em 2012, cf. bibliografia). Embora isso possa
ser parcialmente verdadeiro, ndo se segue que as reflexdes que
levaram ao nascimento da Bioética nao tenham sido filosdficas
ou claramente influenciadas por filésofos. Esse certamente foi o
caso, como a primeira secdao deste artigo deve ter mostrado, nos
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trabalhos tanto dos criadores da Bioética Geral, Jahr, Potter, etc.
quanto da Bioética Clinica ou de suas aplicagdes na pesquisa
biomédica feitas por Callahan, Jonsen, Beauchamp, Pellegrino,
etc. E sempre bom lembrar que Potter concebeu a Bioética como
um tipo novo de sabedoria. Nada mais filoséfico, portanto.

A questdo importante, entdo, é esta: o que a filosofia pode
fazer pela Bioética? Claro que, sendo a Bioética parte da ética que
por sua vez € parte da filosofia, uma resposta a essa questao depende
muito de uma compreensao sobre a propria natureza da atividade
filosofica e do que “a filosofia pode fazer por si mesma”. Para nao
entrar numa regressao indefinida nesse debate, vou adotar
a caracterizacgdo das possiveis contribui¢des da filosofia no ambito
da Bioética a partir do ja mencionado filésofo Daniel Callahan.
No artigo “Bioethics as a Discipline”, de 1974, portanto antes do
surgimento da Bioética enquanto disciplina ou campo de estudos,
Callahan sustenta que, “se uma disciplina como a Bioética deve ser
criada”, ela trara para o bioeticista trés tarefas a serem executadas:
“defini¢des de conceitos, estratégicas metodoldgicas
e procedimentos para a tomada de decisdes” (1997, p. 19). De fato,
essas sdo tarefas importantissimas e, de acordo com Callahan,
filosofos e tedlogos recebem treinamento para desempenha-las bem.
Eu gostaria de acrescentar que a analise de conceitos leva a boas
definic¢Oes, que a clarificagdo de principios, a andlise de argumentos
vendo as conexdes logicas entre premissas e a conclusdo e a
formacgao de sistemas normativos também sido possiveis
contribuigoes filosoficas para a resolugao de problemas bioéticos.
Outro pensador, o tnico filésofo integrante efetivo da mencionada
“National Commission” norte-americana, Albert Jonsen, também
sustenta que uma das contribui¢des mais importantes que a filosofia
pode proporcionar é exatamente a de “clarificar conceitos” (Jonsen,
2003, p. 65). Certamente, muito do que os filésofos participantes
daquela comissao fizeram foi clarificar conceitos e propor principios
bioéticos. Por conseguinte, pensar problemas bioéticos ¢ uma
atividade eminentemente filosdfica.

Para ilustrar em que medida a filosofia pode contribuir com
as discussOes bioéticas, vou apresentar uma efetiva contribuicao
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em termos de clarificacdo conceitual feita por Beauchamp e
Childress (2009, p. 101), a saber, do conceito de autonomia.
Reconhecidamente, a introducao da autonomia na base da Bioética
representou a revolug¢do mais significativa da ética (bio)médica
desde a adogdo da tradicao hipocratica ha XXV séculos. E claro que
a autonomia como principio moral surgiu ja na modernidade com
os filésofos Immanuel Kant e John Stuart Mill, mas ela foi, como
vimos na primeira se¢ao, incorporada somente na década de 1970
na medicina e nao sem a luta pelos direitos humanos e as
reivindica¢des de movimentos sociais. No Brasil, ela somente foi
incorporada oficialmente na Etica Médica em 2010, por exemplo,
no Art. 41 que sera comentado na proxima segao. Mas a questdo
filosdfica é: o que significa autonomia ou a¢do autéonoma? Para
Beauchamp e Childress, as condigdes necessarias e suficientes para
considerar um agente autonomo sao: (i) capacidade de agir
intencionalmente, (ii) entendimento das circunstancias da acao
e (iii) liberdade em relacdo a influéncias externas. Essa é uma
forma clara de analisar um conceito permitindo uma definigdo
precisa de autonomia. Por conseguinte, prevaleceu uma concepg¢ao
milliana e ndo kantiana de autonomia na Bioética. Feitas a analise
conceitual e a definicdo, é possivel formular claramente um
principio normativo. Feita a analise conceitual e estabelecido o
principio é também possivel, como fazem os bioeticistas brasileiros,
perguntar-se sobre como entender a autonomia em um pais
marcado pela marginalizacao e discriminagao, por diferentes
formas de pobreza e pelo desamparo social. Além disso, também
é possivel questionar, desde o ponto de vista feminista, se a
autonomia pode ser entendida de forma ndao relacional. Essas
discussdes criticas sdao tarefas eminentemente filosoficas.

Outra contribui¢do em termos de clarificacao conceitual feita
por Beauchamp e Childress (2009, pp. 120-121) consistiu no
esclarecimento das condi¢des do consentimento informado, o
documento que materializa as exigéncias da autonomia. Sao elas:
(i) competéncia para entender e decidir; (ii) a voluntariedade na
tomada de decisao (iii) efetiva revelagdo ao paciente ou sujeito de
uma pesquisa das informacgdes relevantes de sua condi¢dao ou
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participacao na pesquisa; (iv) a recomendacao de um plano de
acdo; (v) a compreensao, por exemplo, do diagndstico e dos
progndsticos ou riscos envolvidos na pesquisa; (vi) decisao por
um plano de agao e (vii) a explicita autorizacdo. Esse € um exemplo
de uma efetiva contribuicao filosofica para a Bioética. Ha intimeros
outros conceitos aguardando clarificagao e também outros
documentos que aplicam a autonomia aos processos de final de
vida e alguns deles serao mencionados na ultima parte do presente
trabalho.

Para nao ficar somente nas contribui¢des dos filésofos
fundadores da Bioética, vou ilustrar aqui outra tarefa filosofica
importante no que diz respeito aos debates publicos sobre temas
bioéticos, a saber, a andlise de argumentos, ou seja, no exame critico
das conexoes logicas (ou a falta delas) entre premissas, na avaliagdo
das pressuposi¢des implicitas das premissas para aceitd-las ou
rejeita-las, na discussdo sobre se a conclusao se segue ou nao das
premissas, etc. Para exemplificar, vou citar a reconstrucao feita por
Lincoln Frias do “Argumento da Desigualdade” usado por
antiselecionistas, isto €, por pessoas que sdo contra a selecao de
embrides feita em procedimentos de fecundagdao humana in vitro
porque isso aumentaria a desigualdade e, portanto, geraria uma
sociedade ainda mais injusta. O argumento seria o seguinte:

P1 — A selecdo de embrides é muito cara (e provavelmente
nao deixara de ser).

P2 - Se for disseminada, ela serd usada predominantemente
por ricos.

C1 - Aselecao de embrides aumentara a desigualdade social.

P3 — Os ricos ja tém muitas vantagens sobre os pobres.

P4 — E injusto que exista desigualdade social muito grande.

C2 — A selecao de embrides € injusta.

C3 — A selegao de embrides ndo deve ser permitida. (Frias,
2012, p. 150)

Uma tarefa filosofica importante é analisar criticamente esse
argumento. O préprio Frias sustenta que ha varios motivos para
rejeitar algumas premissas. Ele procura mostrar que “a primeira
parte da P2 ndo é plausivel”; que “ndo estd claro quais caracteristicas
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que poderiam ser selecionadas dariam vantagens imorais aos
ricos”; que “nem toda desigualdade é injusta” e assim por diante
(cf. Frias, 2012, p. 151 ss.). O que vemos, aqui, é um exame critico
das premissas do argumento com a consequente rejeicao das
conclusdes. Essa € uma tarefa tipicamente filoséfica valiosissima
com implica¢des importantes para as questdes bioéticas ou de
biodireito, etc. Alguém poderia discordar da posicao de Frias e
defender ou reformular o argumento acima. Afinal, o incremento
da beleza, da forga fisica, das aptiddes intelectuais, etc. parece de
fato contribuir para o aumento da desigualdade. Desse modo, o
debate publico sobre a selecao de embrides continuaria. Esta
¢ uma forma fundamental de participacdo da filosofia no debate
publico.

Sobre a sugestao de que fildsofos podem auxiliar construindo
sistemas normativos para a Bioética, basta lembrar que a teoria
predominante foi precisamente proposta por fildsofos. Nesse
sentido, a combinagao de principios éticos deontologicos tais como
o0 respeito pela autonomia e o principio da justica com principios
teleoldgicos ou consequencialistas como o da beneficéncia e o da
nado maleficéncia, todos valendo prima facie e deixando a decisdao
sobre a aplicacdo para um exame detalhado de casos, é
originalissimo, superando as teorias éticas tradicionais como as de
Kant ou Mill. Claro que esse enfoque normativo na Bioética tem os
seus problemas, por exemplo, pode gerar dilemas morais. Além
disso, ele foi acusado de ser muito geral, abstrato, etc., lembrando
as criticas hegelianas a ética de Kant. Todavia, o método da
especificagao (detalhamento de regras que se seguem dos principios)
ajuda a minimizar esse problema. Claro que hd ainda os insatisfeitos
com a especifica¢ao e discordam do método de partir de principios
defendendo uma andlise casuistica. Os fildsofos ja mencionados
Albert Jonsen e Stephen Toulmin sdo exemplos de casuistas, ou
seja, que valorizam a analise detalhada dos casos e negam a
existéncia de principios (bio)éticos universais. Preferem, antes,
apostar na velha e boa prudéncia ou sabedoria pratica aristotélica
para decidir, a partir da percepg¢ao dos detalhes do caso analisado,
0 que tem que ser feito.
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Como pode ser visto, filosofos também podem contribuir
com a discussao de problemas metodoldgicos da Bioética: devemos
partir de principios ou da analise de casos (casuistica)? Existe
uma terceira via? O método do Equilibrio Reflexivo, proposto
por um dos maiores fildsofos morais e politicos do final do século
XX, John Rawls, é um procedimento que, grosso modo, exige a
aplicacao de principios a casos e a analise de casos a partir de
principios. Varios bioeticistas utilizam esse método em seus
trabalhos como, por exemplo, Norman Daniels. Esse
procedimento foi incorporado a partir de alguma edi¢ao do
Principles of Biomedical Ethics por Beauchamp e Childress, que
inicialmente usava um método puramente dedutivo, de “cima
para baixo”, ou seja, de aplicacdo de principios a casos. Enfim,
problemas metodoldgicos da Bioética também podem ser
discutidos por filésofos de quem se espera uma efetiva
contribuicao.

Se alguém, agora, perguntar se fildsofos devem se manifestar
sobre problemas bioéticos substanciais, por exemplo, sobre questdes
relacionadas com o inicio da vida (selecionar ou nao embrides,
interromper ou nao gestagdes, etc.), o meio da vida (qualidade de
vida, xenotransplantes, etc.) e final de vida (ser a favor ou contra
suicidio assistido, eutanasia ativa ndo voluntaria, etc.), minha
resposta é “Certamente, sim”. Tradicionalmente, como foi dito
acima, os grandes filésofos manifestaram-se sobre esse tipo de
questdo. Todavia, a perspectiva deve ser eminentemente filosofica,
com uma soélida base metaética e com um enfoque normativo
claramente fundamentado. Os problemas metaéticos tém prioridade
para um filésofo enquanto ele exerce a sua atividade profissional,
mas os problemas de aplicacdo possuem prioridade para essa
mesma pessoa enquanto cidada vivendo a sua vida cotidiamente
numa comunidade particular. Portanto, priorizar a metaética nao
implica em descartar os problemas bioéticos. A propria Bioética
nasceu a partir da tentativa de Potter de resolver um problema
metabioético, a saber, de superar a dicotomia entre fatos biologicos
e valores, o chamado “is-ought gap” e, desse modo, unificar ciéncias
naturais e humanas.
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Outra tarefa filosdfica importante é contribuir no processo
de tomada de decisdes que envolvem escolhas bioéticas dificeis.
Nao se trata de ajudar, por exemplo, um profissional da satde a
decidir rapidamente num momento especifico de sua atividade
profissional, mas criar mecanismos para que a deliberacdo e as
escolhas sejam as melhores possiveis. Para ilustrar: se um
profissional da satide precisa decidir se pratica oundo a reanimagao
de um paciente, ndo € o filésofo que vai dizé-lo num caso particular,
mas a decisdo pode se basear em procedimentos que sdo elaborados
em “calmos momentos de reflexao”, amplamente discutidos e
adotados enfim em determinadas situa¢des. Por exemplo, a
necessidade de respeitar a vontade do paciente, que deve estar
claramente expressa numa espécie de “Testamento Vital”, orienta a
tomada de uma decisdo particular embasada num processo
institucionalizado. Nesse sentido, a participagao de filésofos em
Comités de Bioética é uma contribuicao possivel e de fundamental
importancia.

Filésofos podem participar ativamente de uma série de
institui¢des, ndo apenas Comités de Bioética que claramente
possuem relacdo com problemas bioéticos. Por exemplo, nos EUA,
Edmund Pellegrino comandou a “Presidential Comission for the
Study of Bioethical Issues”, um o6rgao responsavel pelo
assessoramento ao presidente daquele pais sobre temas bioéticos.
Um o6rgao similar deveria ser criado no nosso pais, dada
a importancia atual dos temas bioéticos. Varios filésofos
participaram e ainda participam de uma série de comissdes que
lidam com problemas bioéticos: CEUAs (Comités de Etica no Uso
de Animais), CEPs (Comissdes de Etica na Pesquisa), Comités de
Bioética em Hospitais ou Clinicas, etc. Minha propria experiéncia
nesse sentido € que a tarefa ndo é facil, mas absolutamente
necessaria. Por exemplo, quando substitui Sonia T. Felipe no
CEUA da UFSC, o comentario era de que néo se deveria dar espaco
para filosofos, principalmente, abolicionistas. Eu sempre defendi
o enfoque baseado nos 3Rs (substitua (replace), reduza e refine)
em pesquisas envolvendo animais ndo humanos e, mesmo assim,
foi dificil discutir a eticidade ou nédo de certos projetos de pesquisa
que ndo traziam contribuigdo cientifica e apenas maltratavam
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seres vivos sencientes. Hoje, defendo a priorizagio da substitui¢do
o que pode levar um dia a aboli¢do completa do uso de animais
em experiéncias cientificas, embora pense que muitas delas ainda
se justifiquem no presente desenvolvimento cientifico e
tecnologico. Mas na UFSC de hoje nao ha mais filésofos atuando
no CEUA e isso representa, no meu entendimento, uma perda
muito grande. Os comités de ética ndo podem se transformar numa
defesa corporativista dos interesses de alguns profissionais. Eles
tornam-se, entdao, comités “antiéticos” de ética.

A efetiva participacdo de filésofos em debates publicos pode,
por conseguinte, se dar de efetivas maneiras. Os exemplos acima ja
deixam isso bastante claro. Todavia, ha outras formas. Nao apenas
em programas televisivos ou em entrevistas para radios ou jornais
de circulagao diaria (eu proprioja fiz tudo isso e, certamente, muitos
outros filésofos também participaram), mas principalmente através
das ja mencionadas orientacdes de dissertagdes e teses e de
publicagdes de carater académico tais como revistas especializadas,
participacao de congressos, elaboragao e publicacao de livros,
etc. Gostaria de mencionar aqui, a titulo de exemplificagdo, a
edicdo de um numero especial da revista ethic@ sobre clonagem
e eugenia que teve grande repercussao publica
(http:/lwww.periodicos.ufsc.br/index.php/ethic). Ela estimulou, por
exemplo, a realiza¢do de estudos mais aprofundados sobre o tema
da eugenia e o resultado é a tese agora transformada em livro de
Feldhaus (cf. bibliografia). Esses e outros temas bioéticos precisam
continuar a ser debatidos publicamente por filésofos.

Para finalizar essa secdo, gostaria de mencionar o carater
eminentemente interdisciplinar da Bioética, aspecto ja sublinhado
por Potter, como foi visto acima. Nesse sentido, é necessario alertar
para a “tragédia” que representa ver outros profissionais assumir
o trabalho de dar conta da dimensao filoséfica de suas dreas assim
como é desastroso ver filosofos posando de cientistas ou fazendo
ciéncia para seu proprio consumo sem pesquisa empirica séria.
Embora eu defenda que a ética tenha validade universal, o
tratamento “inter”, “multi” e “trans”disciplinar dos problemas
bioéticos ajuda a compreender as suas multiplas facetas e,
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ultimamente, a mostrar em que medida eles fazem parte de todos
os dominios da vida humana. Por conseguinte, somente um
efetivo didlogo entre profissionais de satide e outros cientistas
com filésofos (dai a necessidade de debate nao apenas para o grande
publico) manterd a Bioética como ponte.

3 — Alguns problemas bioéticos atuais para o debate publico
brasileiro

Nesta tltima secdo, vou apresentar alguns temas bioéticos
que aguardam uma participa¢ao mais ativa dos filésofos no debate
publico, principalmente, no contexto brasileiro. Entre eles, gostaria
de citar: a elaboragdo do Cédigo Florestal e outras questdes de Etica
Ambiental (p. ex., a biopirataria na Amazonia); o uso de animais
em experiéncias cientificas e a Lei Arouca; a reforma da Lei de
Biossegurancga e outros temas de biotecnologia; a questdao da
reproducdo assistida e os problemas de eugenia a ela associada;
a retomada da questao do aborto através da discussao do Novo
Cédigo Penal; o novo Cédigo de Etica Médica e a necessidade da
adocao de um “Testamento Vital” a discussdao da questao
da eutanadsia; a necessidade de aumento na prestagao de servigos
de cuidado paliativo; a construcdo de um sistema mais justo de
saude, etc. E claro que nao é possivel tratar de todos eles aqui e
cada um deles mereceria um trabalho proprio, mas a ideia é ilustrar
possiveis temas bioéticos para o debate. Cabe alertar, também,
que a discussdo desses temas encontra resisténcia por parte dos
colegas e, muitas vezes, publica¢des sdao “censuradas.”
E necessério, portanto, coragem intelectual.

Vou iniciar, entdo, com reflexdes sobre alguns desses temas.
Como é sabido, a Lei Brasileira de Biosseguranga, principalmente
no artigo 5°, torna permissivel a pesquisa envolvendo células-tronco
embriondrias, as totipotentes, mas estabelece duas condigdes:
primeiro, os embrides nao devem ser vidveis para reproducao;
segundo, eles devem estar congelados ha trés anos ou mais na data
de publicacdo da norma. A lei proibe, todavia, no artigo 6°,
a producao de embrides para comercializac¢ao, a clonagem humana

Idéias| Campinas (SP)In. 4Inova sériel1° semestre (2012)



11141

Filosofia e bioética no debate puiblico brasileiro

e o uso de engenharia genética em células germinativas, zigotos e
embrides humanos. Agora, a referida lei foi questionada em 2005
pelo procurador geral. Ele argumentou que o artigo 5° seria
inconstitucional. A principal razao por ele apresentada foi que
a Constituicdo Brasileira estd baseada no principio da dignidade da
pessoa humana (em seu artigo primeiro). Além disso,
a Constituicao garante o direito a vida (artigo 5°) e visto que a vida
comeca (o procurador aqui argumentou por conta propria) no
momento da concepgao (quando o espermatozdide fertiliza o 6vulo),
a lei 11.105/2005 era supostamente inconstitucional. Mas, em maio
de 2008, o Supremo Tribunal Federal aceitou a pesquisa com células-
tronco embrionarias como sendo legal baseado na tese de que o
embriao ndo € uma pessoa. Mas considere o que podemos chamar
de “fertilizagdo tripla”: a transferéncia do ntcleo de um embrido
ndo sadio, isto €, com anomalias no DNA mitocondrial para uma
base citoplasmatica sadia. Sabe-se, hoje, que muitas doencas
degenerativas possuem essa causa. E eticamente permissivel adotar
esse procedimento? A resposta poderia ser negativa se o procedimento
implicasse na destruicdo de embrides, mas considere a fertilizacao
tripla usando outra técnica, a saber, a “spindle transfer”. Somente
para clarificar: essa técnica envolve a transferéncia do DNA nuclear
de um dvulo (e ndo de um embrido) para outro dvulo sadio, isto é,
sem anomalias genéticas deixando o DNA mitocondrial com
problemas para tras. Por que nao usar tal técnica permitindo a
fertilizagdo tripla para evitar doencas degenerativas graves? Por que,
entdo, ndo usar engenharia genética em células germinativas
humanas? A Lei Brasileira de Biosseguranca € muito restritiva e
precisa ser reformulada, principalmente, para tornar também
permissivel, se necessario, pesquisas com células-tronco congeladas
depois de 2008. Qual é o sentido de restringir o uso somente de
embrides ja congelados na data de publicacdo da Lei de
Biosseguranga?

Ha, todavia, uma série de outras questdes bioéticas que
poderiam contar com uma participagao maior de fildsofos no debate
publico brasileiro. Por exemplo, tramita no Congresso Nacional,
hd muitos anos, projeto de reforma do Coédigo Penal. Uma das
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mudancgas necessarias diz respeito a descriminalizagao de
interrupgdes de gestacdo em casos de doencas gravissimas tais
como a anencefalia, entre outras. Atualmente, o Cédigo Penal
permite a interrupc¢do apenas para salvar a vida da méae e em
casos de estupro (art. 128). Nao ha razoes morais, numa sociedade
secular e pluralista, para obrigar uma gestante a conceber um
filho ou uma filha sofrendo anencefalia que certamente nao
sobrevivera. Ha outras doencas detectaveis em diagnosticos
pré-natais, tais como Tay-Sachs e similares, que sao muito severas
e que, em nome do principio do respeito pela autonomia, deveria
ser permitida a interrupg¢do da gestacao. Ja ha jurisprudeéncia
suficiente para isso e também sensibilidade social para aceita-la.
O debate que deveria ser aprofundado diz respeito a possibilidade
de interrupgao, no primeiro trimestre de gravidez, por outros
motivos que afetam a futura mae, como defende o feminismo.
Infelizmente, poucos filésofos participam desse debate.

Nao sdao somente questdes relacionadas com o inicio da
vida que deveriam, todavia, contar com a contribuicao dos
fildsofos. Por exemplo, apesar da aprovacgao do novo Codigo de
Etica Médica em 2010, com o avanco proporcionado pelo Art. 41,
ainda nao foi criado o que se poderia chamar “Testamento Vital”
(que, nos EUA, é conhecido como living will desde meados de
1980 e em 1990 foi reconhecido oficialmente pelo Congresso
Americano através do The Patient Self-Determination Act) e também
as “Diretrizes ou Diretivas Antecipadas” (advance directives) que
comecam a ser muito discutidas entre os diferentes profissionais
da saude. Antes de analisar esses documentos, convém citar o
mencionado artigo:

(E vedado ao médico)

Art. 41. Abreviar a vida do paciente, ainda que a pedido
deste ou de seu representante legal.

Paragrafo tinico. Nos casos de doenga incuravel e
terminal, deve o médico oferecer todos os cuidados
paliativos disponiveis sem empreender agdes
diagnodsticas ou terapéuticas intiteis ou obstinadas,
levando sempre em consideracdo a vontade
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expressa do paciente ou, na sua impossibilidade, a
de seu representante legal.

Uma série de questdes pode ser feitas aqui. Numa palestra no
GT de Eticada ANPOF de 2010, o filésofo Marco Antonio de Azevedo
questionou esse artigo a partir da dificuldade de estabelecer o que
pode significar “incurdvel e terminal” no paragrafo acima. Penso
que esse € um ponto importante que merece andlise conceitual, isto é,
filosdfica. Outro problema é como estabelecer a linha demarcatéria
entre a¢des obstinadas e a¢des nao obstinadas por parte dos
profissionais da satde, ou seja, em que sentido ndo poderia haver
omissao ou até mesmo negligéncia médica; outra, diz respeito ao
que pode ou nao ser considerado “futil” num determinado momento
ou nado se tudo pode depender de desenvolvimentos no
conhecimento cientifico e da criacao de tecnologias cada vez mais
revoluciondrias de tratamento; outra questao é como melhor oferecer
cuidados paliativos, etc. Mas uma das questdes bioéticas centrais é
se, de fato, o paciente deve ter a palavra final expressa mediante
documentos que obrigam o profissional da satde a respeita-los.

Para entender melhor esse ponto, vou discutir os
mencionados documentos. Num “Testamento Vital”, o paciente
deixa orientagdes de como quer ser tratado no final da vida; nas
“Diretrizes Antecipadas”, além de fazer isso, ele nomeia um
representante legal para decidir por ele quando estiver incapacitado
de comunicar-se. Ao filésofo caberia discutir as bases éticas desse
instrumento, por exemplo, em que medida ele expressa melhor o
acima aludido principio do respeito pela autonomia, uma norma
fundamental da Bioética. Claramente, a adocao do Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido em pesquisas cientificas de
carater experimental representou um avango no sentido de proteger
os direitos de um sujeito de pesquisa e também resguardar a
eticidade e a responsabilidade do pesquisador. Da mesma maneira,
um “Testamento Vital” ndo apenas resguarda os direitos de um
paciente, mas também protege o profissional da saude de
questionamentos judiciais sobre possivel omissao ou negligéncia.
Claramente, esses documentos sdo uma materializagdo importante
do principio bioético que revolucionou as ciéncias da sauide no
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final do século XX e enquanto eles ndo forem aceitos socialmente,
adotados e reconhecidos juridicamente, as praticas estdo sujeitas
a varias arbitrariedades, algumas delas decorrentes das questdes
acima levantadas.

Outra tarefa filosofica importante relacionada com o final da
vida diz respeito a uma clarificagdo conceitual sofre a diferenca, se
€ que existe, entre deixar morrer e matar. Ha muita discussao na
bioética brasileira ndo sé sobre a diferenga entre tipos de eutanasia
(ativa, passiva, voluntaria, ndo voluntdria e involuntaria), mas
também disting¢des, que nao sao feitas em outros lugares do mundo,
entre eutanasia e “mistanasia”, “distanasia”, “ortotandasia”,
“cacotanasia”, etc. Seria essa uma contribui¢ao da bioética brasileira?
Nao é muito claro em que sentido. Por isso, é necessaria aqui uma
analise filoséfica mais aprofundada. Aparentemente, ha muita
confusao no uso desses termos e é uma tarefa importantissima para
um fildsofo fazer uma analise clara, com rigor, desses conceitos.
Por exemplo: em que medida a ortotandsia ndo é sinénimo de
eutandsia voluntaria passiva? Qual é a diferenca real, tanto no
sentido conceitual quanto pratico, entre elas?

Para encerrar, sem entretanto ter a pretensao de ter esgotado
as sugestdes de possiveis temas para o debate publico brasileiro,
gostaria de apontar para a necessidade de uma discussao mais
aprofundada sobre o nosso Sistema Unico de Satide. Em muitas
coisas, ele serve de modelo internacional (distribuicao gratuita de
remédios), mas, infelizmente, em outras anda muito mal. Nao
€ necessario aqui elencar os problemas. A questdo a ser enfrentada é
como garantir, de fato, o direito a um padrio minimo decente de satide
para todos. Alguns bioeticistas, por exemplo Beauchamp e Childress,
defendem um sistema misto como sendo o mais justo. Tal sistema
seria composto por duas esferas: a) primeira esfera: cobertura social/
estatal universal para necessidades bdsicas de saude, ou seja, acesso
igualitario aos recursos fundamentais do sistema de saude;
b) segunda esfera: cobertura privada para as outras necessidades e
desejos (por exemplo, luxuosas). Nao vou discutir aqui em detalhes
em que medida o SUS aproxima-se desse modelo ou ndo e o que
precisaria ser mudado. Todavia, é importante considerar, por
exemplo, a crescente judicializagdo do atendimento, e perguntar
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em que medida ela néo fere o principio da justica como equidade.
E escandaloso saber que grande parte dos recursos do SUS é
consumida por pessoas com capacidade de cobrir seus gastos.
Também merece questionamento o fato de que Estados mais ricos
da federacdo recebam mais recursos per capita em relagao a Estados
mais pobres. Esse também é um topico de Bioética aguardando
contribuigoes de fildésofos brasileiros. Enfim, ha inameros outros...

Observagoes finais

Como foi mostrado na primeira se¢ao deste artigo, a filosofia
contribuiu para o nascimento e consolidagao da Bioética. Ja na
segunda se¢dao, mostrou-se que hd varias tarefas importantes que
podem ser desempenhadas pelo filésofo na discussao publica de
problemas bioéticos que precisam ser enfrentados na sua
interdisciplinaridade. Finalmente, ilustrou-se, na terceira parte, uma
série de questdes que precisam de uma participacdo mais ativa de
filésofos no contexto brasileiro, apesar do fato de que ela esteja
crescendo.

Para finalizar, gostaria, de salientar que, sendo a Bioética parte
da ética e, por conseguinte, da propria filosofia, nao ha razdes para
que filésofos nao se envolvam nos debates publicos sobre questdes
bioéticas. Estas sao questdes que interessam a todos os cidadaos e
contam com contribui¢des de multiplas outras areas do
conhecimento ndo apenas das ciéncias biologicas ou da satide, mas
de muitas ciéncias humanas e sociais tais como a antropologia, a
sociologia, o direito, etc. Nao se pode, portanto, confundir Bioética
com ética médica. A Bioética trata de questdes que sdao universais e,
nesse sentido, interessam a todos os participantes do debate publico,
incluindo filosofos.
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