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Resumos

ORDEM DE NAO REANIMAR: ANALISE DE QUESTOES ETICAS

BARBOSA, C.'; BOLSANI, C.'; BONAMIGO, E. L.?

' Discente do curso de medicina, Area de Ciéncias da Vida - Universidade do Oeste de Santa Catarina - Joacaba, SC.
2 Docente do curso de Medicina e do Mestrado em Biociéncias e Salde - Universidade do Oeste de Santa Catarina
-Joacaba, SC.

Introducao: Ordem de Nao Reanimar (ONR) consiste na deliberacao de nao realizar tentativa
de reanimacao cardiopulmonar de pacientes em fase terminal de vida, em perda irreversivel
de consciéncia ou que possam apresentar parada cardiaca nao tratavel (PUTZEL; HILLESHEIN;
BONAMIGO, 2016). Objetivo: Analisar as questdes éticas da Ordem de Nao Reanimar. Metodo-
logia: Como metodologia para a realizacao do estudo foram analisados artigos on-line e normas
encontrados nas bases de dados da Scielo, Revista Bioética e Resolucdes do Conselho Federal
de Medicina. Resultados: Em analise, foi constatado que a atuacao médica é movida por dois
grandes principios morais: a preservacao da vida e o alivio do sofrimento. Esses dois principios
se complementam na maior parte das vezes; entretanto, em determinadas situacoes podem
tomar-se antagonicos, devendo prevalecer um sobre o outro (CARVALHO; PIVA, 2009). A situa-
cao ideal seria, assim, uma pratica profissional digna no final da vida do paciente, adequada e
diligente, que é aquilo que se designa por ortotanasia (NUNES, 2009). Para dilemas desse tipo,
poderiam ser utilizadas quatro etapas: deliberacao e resolucao; decisao em conjunto entre
médico e paciente ou familiar; assisténcia de um consultor ou representante do paciente; e
recurso a um Comité de Etica (TORRES; BATISTA, 2008). Discutir a legitimidade da recusa do
suporte avancado de vida nas situacées de morte iminente no ambito da bioética nao é a bus-
ca pela unanimidade, havendo a necessidade de se utilizarem principios que possam nortear
as decisdes, como o da autonomia e da competéncia, que regem a relacao médico paciente
nos momentos de vida e de morte (TORRES; BATISTA, 2008). O avanco do ambito ético ja é
perceptivel, sobretudo pela emissao da Resolucao CFM n. 1.805/2006, que admite limitacao
terapéutica em casos corretamente indicados, ap6s obtencao do consentimento. Essa norma é
corroborada pelo Codigo de Etica Médica e Resolucdo n. 1995/2012. Contudo, nao foi encon-
trada uma norma ética especifica sobre ordem de nao reanimar, e uma pesquisa com pacientes
oncoldgicos encontrou que, no final da vida, em caso de doenca grave e incuravel, 73% nao gos-
tariam de ser reanimados em qualquer situacao (COMIN et al., 2017). Conclusao: A partir dessa
revisao, fica evidente a falta de regulamentacao especifica para a Ordem de Nao Reanimar, que
esta indicada para pacientes que estao no seu momento certo de morrer (ortotanasia). Infere-
-se que seja necessario instituir parametros éticas de base para que a equipe de salde possa
trabalhar com mais seguranca os aspectos clinicos e humanos da parada cardiorrespiratoria de
paciente que se encontre em estado terminal.
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