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RESUMO

Trata-se de uma analise sobre a possibilidade de os herdeiros e descendentes ndo permitirem que seja realizada a
doacgdo de drgdos de um individuo que tenha manifestado ainda em vida essa vontade. O conflito surge vez que a lei n2
9.434/97 em seu Art. 42 reza que a decisdo a respeito da retirada de érgdos para doagdo dependera da autorizagdo do
cOnjuge ou parente, maior de idade, obedecida a linha sucessoria, reta ou colateral, até o segundo grau, tal lei possui
redagdo atual dada pela Lei n2 10.211/2001, contudo o Art. 14 do Cddigo Civil de 2002, reza que a disposicdo gratuita
do corpo ou parte, apds a morte, é valida, com objetivo cientifico, ou altruistico. Desta feita, iremos analisar as formas

pertinentes de solucionar tal conflito no ambito juridico, sem ferir os principios juridicos e constitucionais.

Palavras-chave: Doacdo de dérgdos; Pds-morte; Brasil; Herdeiros; Conflitos Juridicos; Autorizagdo.

ABSTRACT

This is an analysis of the possibility of heirs and descendants not allowing the donation of organs from an individual
who expressed this wish while still alive. The conflict arises because Law No. 9,434/97, in its Article 4, states that the
decision regarding the removal of organs for donation will depend on the authorization of the spouse or relative, of
legal age, following the line of succession, direct or collateral, up to the second degree. This law has its current wording
given by Law No. 10,211/2001. However, Article 14 of the Civil Code of 2002 states that the free disposal of the body or
part, after death, is valid, for scientific or altruistic purposes. Therefore, we will analyze the pertinent ways to resolve

such conflict in the legal sphere, without violating legal and constitutional principles.

Keyword: Organ donation; Post-mortem; Brazil; Heirs; Legal conflicts; Authorization.
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INTRODUCAO

O presente artigo visa esclarecer o procedimento para doagdo de érgaos pds morte, bem como esclarecer
duvidas a respeito da pratica de doacdo e da necessidade da exposi¢cdo da manifestagdo de vontade e da certeza da
aceitacdo familiar a respeito de tal ato.

A doagdo de 6rgdos é parte de uma grande evolugdo tecnoldgica e cientifica, trazendo a ideia de substituicdo
de um 6rgdo que “nao funciona” por um drgdo sadio, devolvendo desta forma a qualidade de vida ao individuo, bem
como tem a finalidade de prolongar a vida humana, tendo o primeiro transplante bem-sucedido de 6rgados sido realizado
em 1954 em Boston nos Estados Unidos e no Brasil ocorrido 10 anos apds, em 1964 no Rio de Janeiro.

Com o tempo e sucesso do procedimento, a pratica foi ganhando popularidade e acessibilidade da populagao,
de maneira que é obtido cada vez mais éxito, sendo de grande valia para a evolugdo da medicina moderna.

Todavia, a demanda de procura por um doador ainda é bem maior que a demanda de doadores, de maneira
que apesar de o grande passo, ainda se tem muito a caminhar e discutir a respeito das questdes morais, éticas e
juridicas. Desta feita, a pratica precisa ser discutida.

Apesar de todo o altruismo e beleza do ato, o direito de a familia decidir acerca disso é resguardado por lei, de
forma que esta pode decidir se permitird ou ndo que os érgaos sejam doados, ainda que o doador tenha manifestado
vontade anterior, vez que a lei ndo possui dispositivo legal determinando sobre a decisdo do falecido, motivo este que
justifica a escolha do presente tema.

Qual seria a interpretagdo mais adequada diante deste conflito, a constante no artigo 14 do cédigo civil de
2020 ou a pertinente ao artigo 42 da lei especial?

Este artigo pretende expor o procedimento a ser realizado, a importancia da manifestacdo de vontade e do

convencimento familiar a respeito desta vontade e também o ponto de vista altruista de tal pratica.
ABORDAGEM CONSTITUCIONAL

A constituicdo Federal de 1988 traz em seu Art. 19, lll, o que chamamos de Principio da dignidade da pessoa
humana, este se refere a garantia dos Direitos vitais do individuo, dentro deste contexto traz o “Principio da
Indisponibilidade do Corpo Humano”, sendo esse um aspecto que diz respeito a integridade fisica, podendo ser
interpretado “de maneira a incluir os seus tecidos, érgdos e partes separaveis, e o direito ao cadaver” (AMARAL, 2006,
p. 263), de forma que assegura ndo so o Direito a vida, mas também a totalidade do corpo do cadaver, de maneira que
a doacgdo de dérgdos seria uma excegao ao principio da indisponibilidade do corpo humano.

Em seu artigo 199, §4°, a constituicdo autoriza, mesmo que de maneira genérica a doagao de 6rgdos, rezando
que “A lei dispora sobre as condicBes e os requisitos que facilitem a remoc¢do de drgéos, tecidos e substancias humanas
para fins de transplante, pesquisa e tratamento, bem como a coleta, processamento e transfusdo de sangue e seus

derivados, sendo vedado todo tipo de comercializagdo.”
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E importante discutir este tema, pois se analisarmos, a fila de nomes a espera de um transplante tem uma
proporg¢ao muito maior que a fila de doadores. S3o pessoas esperando uma oportunidade para prolongar sua vida ou
até mesmo sobreviver. Atualmente, no Brasil sdo mais de 70 mil pessoas na fila de espera por um transplante.

Existem Direitos fundamentais ligados a ambos os lados, Direitos estes que vdo desde a disposi¢cdo de um dos
orgdos até a transplantagdo deste no individuo que necessita. Estes sdo Direitos e garantias expressas na Constitui¢ao
Federal Brasileira, sdo os direitos a integridade fisica, ao préprio corpo, a liberdade de consciéncia e até mesmo a poder
dispor do proprio corpo. Tais direitos sdo clausulas pétreas e ndo podem ser restringidos ou abolidos. Eles nascem para
delimitar a a¢do do estado aos limites que a constituicdo impde, sem desconhecer a subordinagdo do individuo ao
Estado.

E justamente neste sentido que assume particular relevincia a constatacdo de que a
dignidade da pessoa humana é simultaneamente limite e tarefa dos poderes estatais e, no
nosso sentir, da comunidade em geral, de todos e de cada um, condigdo duplice esta que
também aponta para uma paralela e conexa dimensdo defensiva e prestacional da
dignidade. (SARLET, 2021, p.47)

A cada ser humano é dado elementos que o compde, tais como nome, liberdades e informacgGes publicas e
privadas que se associam a um corpo. Sendo assim, nenhuma pessoa fisica se cria sem um corpo humano. A garantia
de protegdo ao corpo, nele incluido tecidos, drgdos e partes separaveis, e o direito ao caddver, nada mais é do que uma
extensdo da protecdo de outros direitos como o principio da dignidade da pessoa humana e o direito a integridade fisica
(COELHO, 2009).

Dentro do tema de doagdo de 6rgdos, esse Direito Fundamental age como um defensor do préprio corpo, ele
impde limites em até onde se admite a interferéncia no corpo humano durante todas as dimensdes e fases da vida
humana.

A doacdo de érgdos post mortem é tratada pela legislagdo brasileira como sendo um direito personalissimo de
cada individuo, de forma que este individuo possui a liberdade de exercé-lo em qualquer tempo e lugar, decidindo sobre
seu proprio corpo apds a morte.

Contudo, este Direito ndo é formalizado pela legislacdo, o que significa que ainda que o sujeito manifeste em
vida a vontade, a decisdo ira recair sobre seus familiares, de forma que esses direitos fundamentais sdo violados, sendo
a disposicdo destes 6rgdos e tecidos regulada por uma lei especifica e consequentemente regulada pela ordem publica,
ainda que tendo em vista o direito a vida e os valores da dignidade da pessoa humana. O individuo manifesta a sua

vontade de ser doador e apds sofrer a morte encefalica, a familia passa a ter o Direito de ir contra sua decisdo.
BREVE SINTESE HISTORICA SOBRE A LEGISLACAO A RESPEITO DA DOACAO DE ORGAOS NO BRASIL

A lei que deu o pontapé inicial na regulamentacdo da doacdo de drgdos no Brasil foi a Lei n? 4.280 de 6 de
novembro de 1963, esta permitia em seu art. 12, a “extirpacdo de partes de cadaver”, para fins de transplante, desde
que o de falecido deixasse uma autorizagdo escrita ou que ndao houvesse oposi¢cdo por parte do conjuge ou dos parentes

até o segundo grau, ou de corporagdes religiosas ou civis responsaveis pelo destino dos despojos. A lei previa que sé
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poderia ser realizada a extirpagdo, caso houvesse plena certeza de a morte do individuo, bem como, dispunha no art.
82 que seria permitida somente uma extirpagao por cadaver.

O primeiro transplante de 6rgaos realizado no Brasil, foi um transplante de rim no dia 19 de abril de 1964, na
cidade do Rio de Janeiro, contudo, no que tange aos demais érgdos, os processos ficaram estagnados, voltando a
atividade somente em 1980.

Em 1995, foi encaminhada ao Ministério da salde uma proposta de organizag¢do do transplante que era
semelhante a que vigorava na Espanha, mas a proposta ndo teve éxito. Somente no ano seguinte o transplante de
outros 6rgdos além dos rins se tornou significativo.

A lei N2 5.479, de 10 de agosto de 1968, posteriormente revogada pela Lei n? 8.489 de 18 de novembro de
1992, dispunha sobre a doagdo de dérgaos e tecidos e partes de caddver com finalidades terapéuticas e cientificas, mas
ainda assim ndo havia em vigor nenhuma legislagdo apropriada que regulamentasse a realizagdo do transplante, o que
existiam eram regulamentag8es regionais, desenvolvidas de maneira informal que rezavam sobre a inscri¢gdo de
receptores, ordem de transplante, retirada de d6rgdos e critérios de destino e de captacdo dos orgdos que eram
retirados.

Foi com a emergéncia desse servigo que surgiu a necessidade de uma lei mais especifica, uma lei nacional, que
regulamentasse e unificasse o processo, foi entdo que surgiu a Lei n2 9.434, publicada em 4 de fevereiro de 1997, que
dispunha sobre a remocdo de d6rgdos, tecidos e partes do corpo humano com a finalidade de transplante e tratamento.
A lei garantia respeito a vontade do individuo de ser ou ndo um doador post mortem, de forma que passava a vigorar a
manifestacdo de vontade, onde o doador informava a familia sobre o seu desejo de doar os érgdos e entdo cabia a
familia a decisdo sobre a doagdo.

Outro ponto importante determinado pela Lei 9.434/97 foi o conceito de morte encefalica como critério legal
para constatagdo da morte.

Em junho de 1997, surgiu o Decreto Lei n® 2.268, com ele o Ministério da Saude criava o Sistema Nacional de
Transplante (SNT) e as centrais de notificacdo, captacdo e distribuicdo de érgaos (CNCDO), que estabelecia a forma de
distribuicdo desses d6rgdos e tecidos na lista de espera.

Foi publicado em 26 de outubro de 2000, no Diario Oficial da Unido, a portaria 1183, estabelecendo mudangas
no sistema de doagdes de dérgdos, passando a vigorar que fosse obrigatdrio o registro de manifestacdo de vontade de
ser ou ndo doador nas carteiras de identidade e habilitagdo, mais tarde sendo substituida pelo Registro Nacional de
Doadores.

Sem encontrar respaldo social, em 201 foi sancionada a Lei N° 10.211, restabelecendo a obrigatoriedade de
consultar a familia para que esta autorizasse a doacgdo e retirada dos érgaos, entre outras especificagdes a respeito das

doagdes intervivos.
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A BIOETICA E O BIODIREITO

O avango cientifico da medicina, a inovagdo e o aperfeicoamento das técnicas, fizeram com que surgissem
outras duas disciplinas, afinal, hoje se veem técnicas que anos atrds seriam inimaginaveis, como é o caso do préprio

transplante de drgdos.

Com o objetivo de [...] “estabelecer regras, padroes éticos minimos, que venham determinar os limites
aceitdveis para as experiéncias e procedimentos a serem executados, em um primeiro momento, surge a Bioética”
(FERRACIOLI, 2004).

Pela pressdo social em se tratar de um tema em que se faz necessdrio que seja resguardada a dignidade da
pessoa humana, os direitos fundamentais e o direito a vida, surge o Biodireito, com a tarefa de positivar as normas da
Bioética como forma de delimitar o comportamento médico-cientifico, para garantir que fossem resguardados todos
os Direitos e que fossem aplicadas as sang¢Ges necessarias em caso de descumprimento dessas normas.

Em geral, tanto os Direitos fundamentais que estdo expressos na Constituicdo Federal, quanto as disciplinas
de Biodireito e Bioética, tem por objetivo garantir a defesa do préprio corpo, ao mesmo tempo que impde limites a
todas as fazes de interferéncia do corpo humano, ndo sé em relagdo aos transplantes, mas também as demais formas
de intervengdo que ja existem ou que possam surgir com esses avanc¢os da medicina, vez que essa evolugdo provoca
grande impacto social e perplexidade, fazendo surgir na sociedade uma certa reflexdo e a necessidade de respostas
sobre a proporgao destes avangos, até onde pode ir e até onde ndo se pode.

O elo entre a Bioética e o Direito é a busca por um objeto em comum, os reflexos que os avangos das ciéncias

biomédicas podem gerar no ser humano sobre sua vida e as mais variadas dimensdes.

Conceito de Bioética

A palavra “Bioética” é formada pela juncdo de dois radicais, “Bio” advindo da palavra “Bios” que vem do grego
e significa vida, no sentido fisioldgico e animal do termo, e “ethos” que diz respeito a conduta moral.

Ela trata de um ramo de estudo interdisciplinar que problematiza as questdes que tem relagdao com as condutas
humanas entre seres humanos e entre outras formas de vida, utilizando-se para isso dos campos de ética, da biologia e
do Direito.

A bioética, conceituada como “Etica da vida” visa proteger a vida humana, a qualidade de vida e o bem-estar,
regulando a relagdo entre a ética e a ciéncia, estabelecendo os comportamentos éticos que devem ser prestados por
aqueles que possuem conhecimento cientifico, vez que esse conhecimento pode trazer tanto beneficios, quanto danos
irrepardveis se ndo forem regulados e bem conduzidos.

Pode se dizer que a Bioética é a forma encontrada para problematizar o que pode estar oculto na técnica

médica ou na pesquisa cientifica quando estas envolvem a vida.

Principios da Bioética
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A Bioética encontra sua base em trés principios que que visam eleva e honrar a pessoa humana, sdo eles o
Principio da Autonomia, que é o principio que reconhece que o individuo tem controle sobre sua mente, seu corpo e
sua vida, respeitando sua intimidade e proibindo a intromissdo de outros sob si proprio ou quando este é submetido a
tratamento, é o principio que rege que um profissional de salide ou representante, deve levar em conta a vontade do
paciente, para isso respeitando e levando em conta os valores morais ou religiosos do individuo, caso necessario. E
deste principio que se extrai a exigéncia do consentimento livre e informado.

Outro principio, é o principio da Beneficéncia, que é o principio que da direito a se exigir que o médico faga uso
do melhor tratamento para o paciente, maximizando os beneficios e minimizando os danos, todavia, em caso de
exigéncias conflitantes, o profissional deve aconselhar a respeito de qual tratamento julga mais benéfico.

Por fim temos o Principio da Justica, que reza que os pacientes devem ser tratados de forma igualitaria e
imparcial, exigindo para tal uma relagdo de distribui¢do de riscos, beneficios e encargos pelos servidores. Todos estes

principios devem servir como critério para as investigagcdes e normas de parametro para a Bioética.

Conceito de Biodireito

O Biodireito é o campo do Direito responsavel por regulamentar o comportamento médico-cientifico diante
dos avancos da biotecnologia e da medicina, determinando o que é eticamente aceito ou ndo e colocando limites,
criando normas de permissdo de comportamentos médico-cientificos. O Biodireito trata da positivagao juridica do
conjunto de regras éticas e morais e dos principios fundamentais da bioética que sdo voltados a medicina e as ciéncias

da vida., buscando formas de tratar juridicamente os temas que envolvem a bioética.
A Bioética e o Biodireito no que tange a doagao de érgaos

Por ser um processo que lida diretamente com vida e morte, o transplante de 6rgéos e tecidos é alvo de muita
discussdo e polemica, o que tem reflexo nas alteragGes da legislacdo. Por se tratar de um processo que de certa forma
é doloroso, se faz necessdrio que as decisdes sejam tomadas com base na ética.

O Direito por si ja carrega um conteudo ético-normativo explicito, normatizando a conduta humana
diretamente e usando quase como base valores éticos fundamentais e visando a preservacdo e desenvolvimento da
vida, bem como da qualidade de vida, contudo, 0 mesmo ndo pode ser dito da compreensao humana a respeito do
Direito, tendo essa compreens3do uma base mais filosofica, de forma que na filosofia juridica moderna, o Direito e a
ética nem sempre apareceram unidos.

Sempre foi imprescindivel para os avangos cientificos que se fizessem experimentagdes humanas,
especialmente no campo de transplante de 6rgaos e da descoberta de novos medicamentos e terapias experimentais,
de forma que sempre houve discussdo a respeito da necessidade de impor limites nessas experimentacgdes.

Se faz importante destacar que ndo tdo distante, no século XX, eram feitos experimentos com seres humanos nos
campos de concentragdo, o que fez com que a civilizagdo humana chegasse a conclusdo de que se tratava de um abuso
gue precisava ser impedido, sendo esse o ponto de partida para a elaborag¢do de normas que foram firmadas por muitas

nacgoes.
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Foi a partir deste ponto que resultou um processo de humanizagdo do progresso cientifico, surgiu dos avangos
cientificos relacionados a biologia e a medicina e do resultado pratico disso e da visdo de que era indispensavel a busca
de um fundamento moral, estabelecendo assim principios éticos que fossem capazes de reger esse avango, garantindo
os direitos de todos os sujeitos envolvidos.

A pratica de cirurgia de transplante de érgdos e tecidos é notoriamente um grande avango e de extrema
necessidade para salvar milhGes de vidas e proporcionar uma vida de saudavel e com maior qualidade aos
transplantados, mas ainda assim provoca diversos questionamentos em relagdo a técnica, ainda se pode observar
obstdculos no que tange ao campo da natureza ético juridica.

Embora seja inegavel a necessidade de compreensdao do impacto causado por essas inovagdes técnico-
cientificas na realidade social e de se revisar em um momento proximo as disposi¢des que as orientam, ndo se pode
permitir que haja um retrocesso, em vez disso deve-se adequar a norma as evolugdes dessas modalidades.

A Bioética e o Biodireito, dentro desse campo, reconheceram que o respeito a dignidade humana se encontra
acima de tudo, de maneira que se quaisquer atos ndo assegurarem esses preceitos, estes seriam repudiados por ferir
as exigéncias ético-juridicas dos Direitos Humanos, de forma que ndo sdo aceitas intervengdes cientificas que atinjam a
vida e a integridade humana, ainda que sob o aspecto da modernizagdao e do progresso cientifico em favor da
humanidade.

Desta feita, na pratica de transplante ou em qualquer outra pratica, ainda que propiciem beneficios a
humanidade, os profissionais de saude envolvidos devem se atentar para que nenhum limite ético-juridico seja
ultrapassado e que sejam respeitados a integridade e a dignidade de cada ser humano, sendo para tal a Bioética e o
Biodireito valiosos instrumentos para resguardar os principios de base, bem como promover as praticas cientificas a

recuperacdo dos valores humanos.

QUAIS ORGAOQS E TECIDOS PODEM SER DOADOS E QUEM PODE OU NAO PODE SER DOADOR

Um Unico doador, apds constatada sua morte cerebral ou encefdlica pode doar dois rins, um figado, um coragao
ou as valvulas cardiacas, um pancreas, dois pulmdes, intestino, duas cérneas, ossos, medula e pele.
Para fins de transplante de 6rgdos o doador pode ser qualquer individuo, adulto ou crianga, cujo ja tenha sido definido
o diagndstico de morte cerebral ou encefalica. Os critérios para a morte cerebral ou encefélica sdo definidos Conselho
Federal de Medicina e envolvem a identificagdo de causa irreversivel de morte, a realizagdo do teste de apneia, que é o
teste que confirma a auséncia de movimentos respiratérios, entre outros exames que confirmam a falta de fluxo
sanguineo nos tecidos cerebrais.

Ndo podem ser doadores os pacientes com diagndstico de tumores malignos, doenga infecciosa grave aguda
ou doengas infectocontagiosas, destas destacam-se o HIV, a doenca de Chagas e Hepatite B e C. Também sdo
impossibilitados de doar os doadores diagnosticados com insuficiéncia de multiplos dérgdos, situacdo que acomete

coracdo, pulmdes, figado, rins.
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Insta salientar que ndo pode ser realizada a retirada de 6rgdos ou quaisquer partes do corpo humano para doagdo, em
casos de n3o identificacdo do potencial doador falecido, conforme previsdo na lei 9.434/97, artigo 6°, bem como do

Decreto n29.175 de 18 de outubro de 2017 artigo 21.

EVOLUGAO DO CONCEITO DE MORTE

De acordo om o que determina o artigo 3° da lei de doagdo de érgéaos, é exigido o diagndstico de morte cerebral
para que seja realizado o procedimento de transplante de 6rgdos e tecidos, essa morte deve ser atestada por dois
médicos, ndo podendo ser estes participantes da equipe de transplante e sendo essa morte constatada de acordo com
os critérios tecnoldgicos e clinicos definidos na resolugdo do Conselho Federal de Medicina.

Pode se observar que ndo se trata de um diagndstico perfeito e livre de questionamento éticos e técnicos, ja
gue pode por vezes se ha o levantamento de hipdtese de que por uma falha ou impericia, possam ser retirados os
orgdos e tecidos de um corpo humano ainda com vida.

Inexiste uma certeza de que realmente ocorreu essa morte, vez que a ciéncia consegue demonstrar apenas
que inexiste fungdo cerebral e do tronco encefalico. Devendo relembrar que houve uma variante do conceito de morte
de uma parada cardiovascular irreversivel, até o conceito atual de morte encefalica.

A morte mesmo nos dias atuais ainda é um tabu, as pessoas temem e se apavoram com a ideia que a morte
traz de fato consumado e criam uma ligacdo da morte a dor e sofrimento. O cddigo civil brasileiro em seu artigo 6°
compreende a morte como o término da existéncia da pessoa natural. Cada civilizagdo conhece e respeita a morte a
sua maneira, cada um com sua visdo e forma de lidar com ela e despertando até certo fascinio para quem busca
compreender o exato momento em que a vida comega ou termina, compreender o exato instante em que a pessoa
natural deixa de existir.

Essa é uma fungao muito complexa, pois vem sendo especificada de acordo com a explicagdes que surgem com
os avancos tecnoldgicos da medicina, de maneira que ao longo do tempo é sempre determinada por instantes
diferentes.

Com o passar dos séculos a morte era atestada desde a putrefacdo cadavérica, passando pelo estado de
resfriamento do cadaver, pela cessdo de respiragdo e parada cardiaca, até que o progresso médico conseguiu um meio
de restabelecer os batimentos cardiacos e também meios mecanicos para manter artificialmente a respiracdo, de forma
que a definicdo de morte perdeu a definicdo clica habitual.

Eis que nos tempos atuais a morte é constatada pela morte encefdlica, o que faz surgir dividas sobre até
guando este critério sera suficiente para determinar o instante da morte e porque haveria necessidade de se fixar em
lei o instante da morte?

No Brasil foi adotado pelo Conselho Federal de medicina uma resolugdo capaz de determinar as condigOes

técnico-cientificas para a comprovacdao do momento da morte. O assunto sera abordado no préoximo tépico

Dos critérios da morte encefalica no Brasil
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Atualmente, o diagndstico de morte encefalica tem base na auséncia de todas as fungdes neuroldgicas e possui
fundamento no funcionamento do corpo humano e no conhecimento sobre patologias.

Contudo, nem sempre foi dessa forma, anteriormente, o conceito de morte envolvia a cessagdo da respiragao
e dos batimentos cardiacos, vez que o musculo cardiaco era tido como o centro das emog¢Ges humanas, de maneira que
apenas séculos mais tarde os médicos e cientistas descobriram que o centro da coordenagdo das agdes humanas e da
vontade é na realidade o cérebro, entdo o conceito clinico e legal de morte passou a ser relacionado ao encerramento
permanente das atividades cerebrais, encontrando respaldo sob a perspectiva da legislagio na Resolugdo CFM
n°2173/2017, sendo exigido pela norma trés pré-requisitos para a constatacdo da morte encefalica, sendo eles o coma
com causa conhecida e irreversivel, a auséncia de hipotermia , hipotensao ou distirbio metabdlico grave e a exclusdo
de intoxicagdo exogena ou efeito de medicamentos psicotrépicos. Em geral, o paciente deve estar em coma, sem
reflexos e sem resposta a estimulos externos, além de apresentar apneia (auséncia de respiragao).

Enquanto os exames sdo realizados, o individuo é colocado em uma maquina que vai exercer a fungdo de
respiracdo no lugar desse individuo, uma ventilagdo mecanica, de maneira que o cérebro vai enviar ao corpo sinais para
que ele respire, bem como podem ser ministrados medicamentos para a manutenc¢do da pressdo sanguinea e também
para outras fungdes do corpo, contudo, nada disso interfere a determinagdo da morte encefalica.

ApOs realizados todos os procedimentos necessarios para a confirmagdao da morte cerebral, é necessario dar
continuidade aos tramites para a liberagcdo do corpo para sepultamento ou liberagdo dos drgdos para doagdo, nos casos
em que o procedimento seja permitido.

O primeiro passo para dar continuidade a estes tramites é a comunicagdao dos resultados dos testes, as

condigBes em que estes foram realizados e, em casos mais complexos, a presenga de outros especialistas.
Os formularios a respeito da morte encefalica devem conter todos os dados mensurados, os tipos e horarios de cada
teste realizado, bem como a identificagdo dos profissionais que executaram estes testes, informar se houve uso de
medicamentos para manter a perfusdo sanguinea, se ocorreu prévio uso de antibacterianos, entre outras informagoes.
Logo que finalizados os procedimentos, o proximo passo sera avisar a familia.

E importante destacar que antes de declarada a morte encefélica ser declarada, sdo esgotados todos os
recursos cabiveis para salvar a vida do individuo, portanto apds declarada e apds o diagndstico, ndo existe quaisquer
chances de recuperacdo. A morte encefalica é permanente e irreversivel.

E fundamental conscientizar a familia de que a retirada da ventilagdo mecanica ndo serd o que ira causar a
morte de seu ente, pois este ja esta legalmente morto, pois existe por muitas vezes certa confusao por parte da familia,
vez que o ente estd morto, mas com o coragdo ainda batendo, devido aos estimulos mecanicos, que o estado difere do
estado de coma, pois no coma o paciente estd médica e legalmente vivo, podendo respirar ou ter atividade e fluxo
sanguineo cerebral quando o ventilador é removido.

Se faz necessdrio um somatorio de etapas para um correto diagndstico de morte encefdlica, processo esse que
é fundamental, o protocolo, apesar de complexo, é extremamente necessario para um diagndstico acertado e
consequentemente favorece a abordagem médica e até mesmo decisdo familiar quanto a possibilidade de doagdo de

orgdos.
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CONFLITO EXISTENTE ENTRE O CODIGO CIVIL E A LEI DE TRANSPLANTES NO QUE TANGE A
MANIFESTACAO DE VONTADE NA DOACAO DE ORGAOS

Conforme ja citado no presente artigo, atualmente a técnica de retirada e transplante de érgdos e tecidos é
regulamentada pela lei 9.434/97, que foi posteriormente alterada pela lei 10.211/2001, passando a apresentar
modificagGes relevantes que ocorreram no ordenamento juridico brasileiro.

No texto constante na lei 9.434/97, o artigo 4° estabelecia a doagdo dos 6rgdos pds morte de maneira
presumida, de maneira que se o individuo ndo manifestasse em vida vontade contraria, este seria considerado um
potencial doador, todavia tal ato normativo causava questionamento na sociedade, o que fez com que o dispositivo
fosse alterado pela lei 10.211/2001, que passou a dispor que a familia passaria a ser responsavel pela decisdo da doacgdo
ou nao doagdo dos 6rgdos do ente falecido.

Conforme razdes do veto do legislador:

“A insercdo deste paragrafo induz o entendimento que, uma vez o potencial doador tenha
registrado em vida a vontade de doacdo de drgdos, esta manifestacdo em si sé seria
suficiente como autorizagdo para a retirada dos 6rgdos. Isto além de contrariar o disposto
no caput do art. 4o - a autorizagdo familiar, contraria a pratica da totalidade das equipes
transplantadoras do Pais, que sempre consultam os familiares (mesmo na existéncia de
documento com manifestagdo positiva de vontade do potencial doador) e somente retiram
o0s Orgdos se estes, formalmente, autorizarem a doacdo.”!

Neste contexto, surge outra questdo, passando a inexistir amparo juridico para a decisdo do individuo falecido,

tendo a vontade deste sido minimizada e a decisdo do ato sendo unicamente da familia, que neste contexto pode optar
por decisdo que seria contrdria a vontade do doador.
Insta salientar que ainda como forma de prevalecer o direito de a familia decidir pelo individuo a respeito dessa
disposicdo dos 6rgdos, a lei 10.211/2001 vetou também o paragrafo Unico do Art. 4° da lei 9.434/97, que permitia a
retirada dos 6rgdos e tecidos e partes do corpo para doagao, se o falecido tivesse manifestado e registrado essa vontade
ainda em vida, dentro de termos estipulados pela lei, sendo esta manifestagao por si sé o suficiente para a retirada dos
orgdos.

Importante destacar que mesmo com a manifestacdo em vida do individuo sendo positiva a doa¢do de 6rgdos,
as equipes de transplantes sempre consultam os familiares e somente retiram os érgdos para doagdo se a familia
autorizar essa doagdo formalmente.

Desta feita, resta claro que que o artigo 4° da Lei 10.211/2001, constitui os familiares como Unicos responsaveis
pelos 6rgdos do falecido, bem como pela decisdo de determinar o destino destes 6rgédos, de maneira que ndo prevalece

a vontade do doador, independente de este ter manifestado tal vontade por quaisquer maneiras possiveis, sejam elas

formais ou informais.

! BRASIL. Mensagem n. 252, de 23 de marco de 2001. Disponivel em:
<http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/Leis/Mensagem_Veto/2001/Mv252-01.htm> Acesso em 1 de junho de 2021.
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A procura de respaldo para que seja mantida a decisdo do cujus também encontrou base no Art. 14 do Cédigo
Civil de 2002, reza que a disposi¢do gratuita do corpo ou parte, apds a morte. é valida, com objetivo cientifico, ou
altruistico, tal artigo teve a preocupacdo de garantir que a manifestacdo em vida deste potencial doador fosse
respeitada, mas originou um conflito de normas.

Para entender tal conflito basta que se analise o disposto no artigo 4 da lei 10.211/2001 e o disposto no artigo
14 do codigo civil de 2002, para que se perceba que se tratam de normas contraditdrias, vez que pertencem ao mesmo
ordenamento juridico e tem o mesmo ambito de validade.

Neste sentido surgem correntes que abrangem que a decisdo familiar somente sera necessaria, se o cujus ndo
houver manifestado vontade anterior. Entretanto, se faz valer a ponderagao dos dispositivos legais, o que faz com que
seja enfrentada grande dificuldade, levando em conta que em virtude da forte cultura cristd, os médicos pertencentes
as equipes ndo fariam a retirada dos érgaos e tecidos para transplante sem a anuéncia familiar.

Outra forma que se busca para que seja efetiva a vontade do doador em potencial é que este deixe subscrito
em testamento a vontade expressa do doador, ainda que ndo haja em lei seguranca juridica para tal ato, pois nada
obriga a familia a respeitar a vontade do falecido, tendo por fim estes a autonomia para respeitar ou ndo essa vontade,
com respaldo na lei 10.211/2001.

Observando o prejuizo, bem como a dificuldade enfrentada pela ndo possibilidade de o falecido em vida decidir
a destinacdo de seu corpo, a senadora Lucia Vania do PSDB-GO apresentou um projeto de lei (PL 408/05) que se
encontra hoje junto a comissdo de assuntos sociais do Senado, havendo parecer favordvel do movimento médico
quanto a ampliagdo da lei, assim como parecer favordvel pela relatora senadora Rosalba Ciarlini. Para a senadora, a lei
hoje em vigor somente permite a retirada de drgdos e tecidos de pessoas falecidas com a anuéncia dos familiares,
ocasionando grande nimero de pessoas nas listas de espera, sendo para ela uma das causas de atraso na pratica de
transplantes no pais.

O projeto visa ampliar a lei pra que essa se estenda de maneira a permitir a retirada de 6rgdos para doacgao
sobre um registro feito pelo cujus em vida, de forma livre e voluntdria ou por meio de autoriza¢do da familia. De maneira
que acabariam quaisquer equivocos existentes entre a vontade que o doador manifestou e o poder da familia em
relacdo a pratica de transplantes. Todavia o projeto foi arquivado em 2011 e ainda se encontra arquivado nos dias
atuais.

Surgiram inumeras discussOes doutrindrias diversas a respeito da estrutura do consentimento e até em relagao
a decisdo da familia. Embora a morte seja um evento esperado e certo, ndo se tem a certeza de quando este ocorrer3,
entdo nos casos de morte encefalica, o comunicado sobre a morte ja é por muitas vezes precedido de o pedido de
doacdo de 6rgdos, tal rapidez em fazer esse pedido se dd a necessidade de correr contra o tempo para a retirada desses
orgdos para que esses estejam vidveis para o possivel receptor. Ainda assim, o pedido chega em um momento de
fragilidade para a familia do falecido que naquele momento se encontra confusa e em uma situagdo de dor e perda e
ainda tendo em suas maos a importante decisdo de deixar que sejam preservados os 6rgdos de seu ente querido ou
consentir a retirada para que outras vidas possam ser salvas, ainda que essas vidas sejam de pessoas nunca vistas ou

conhecidas por eles, mas que aguardam por esse gesto para sobreviver.
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Sao inumeros os motivos que fazem com que uma familia recuse a doagdo de drgdos e vao desde crenga religiosa ao
desconhecimento dos procedimentos. Por isso se faz extremamente necessario que o profissional responsavel por dar
a noticia do falecimento e fazer essa abordagem seja claro e empatico, a explicacdo a respeito da morte encefdlica e da
impossibilidade de o ente estar vivo, ainda que este esteja com o coragdo batendo, que com a retirada da ventilagdo
mecanica esses batimentos serdo cessados e sobre a eficdcia dos testes realizados e de todos os procedimentos que
determinaram a morte encefdlica. Ainda assim, a recusa familiar € um dos principais fatores responsdveis pela escassez
de drgdos e tecidos para transplante. Ainda assim, se espera que a vontade do cujus prevalega, que ainda que diante
de tantas duvidas, a familia ndo deixe de cumprir a vontade do ente que se foi.

Diversos questionamentos surgem a esse respeito sobre como chegar a um consenso dos familiares entre si, sobre se a
determinagdo familiar ainda que passando pela vontade do cujus deve mesmo prevalecer, de forma que seus anseios
sejam ignorados. A lei determina que os familiares sejam os responsaveis pela decisdao, mas ndo determina um caminho
a ser seguido, de maneira ética, os hospitais mantem a conduta do consenso familiar, o que significa que se de cinco
filhos, quatro concordarem e apenas um discordar, a retirada de 6rgdos para doacdo nao é realizada. Tal conduta ndo
possui previsdo legal, apenas visa evitar problemas posteriores na familia, como troca de acusac¢Ges, culpa pela morte

e outros conflitos.

A IMPORTANCIA DA MANIFESTACAO DE VONTADE E CONSCIENTIZACAO FAMILIAR A RESPEITO DA
DOACAO DE ORGAOS

Conforme ja foi dito anteriormente neste artigo, no Brasil atualmente cabe a familia a decisdo de doar ou ndo os 6rgdos
do ente falecido, de maneira que é de suma importancia que este ente ndo s6 manifeste, mas convenga os seus
familiares sobre a decisdo favoravel.

E muito comum que n3o se queira falar sobre esse assunto ou se preocupar a respeito, de certa forma é até cémodo,
mas é uma decisdo importante e que deve ser tomada ainda em vida. Se faz importante pensar que a decisdo de apenas
uma pessoa sobre a doacdo dos 6rgdos pode ser responsavel por salvar ou melhorar a qualidade de vida de varios
individuos.

Importante destacar que nem toda morte pode resultar em doagdo de drgdos, sendo possivel apenas na morte
encefdlica, que é quando a fungdo cerebral cessa de maneira completa, mas o coragdo continua batendo artificialmente,
com a ajuda de aparelhos, de maneira que os érgdos continuam viaveis. Geralmente a morte encefalica ocorre com

vitimas de acidente vascular cerebral (AVC) ou vitimas de traumatismo craniano, seja por acidente ou violéncia.

Cessadas as fungGes neuroldgicas, o organismo é mantido vivo através de aparelhos, portanto ainda ha pulsagdo
e o corpo ainda estd quente, e ‘dai que surge a dificuldade de os familiares em aceitar que aquela pessoa esta morta,
gue ndo vai voltar, sendo essa a principal causa da negativa familiar a respeito da doagdo de drgdos, portanto se um
individuo deseja de fato que seus 6rgdos sejam doados apds sua morte, a sugestdo é que este pesquise as hipdteses,
bem como esclarega sua familia a respeito dos detalhes, pois no momento de dor dos familiares sera muito mais dificil

a equipe de transplante abordar esses familiares sem que estes antes ndo tenham sido preparados para tal decisdo.
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Também é importante se ter o conhecimento de que mesmo apds parada cardiaca é possivel realizar a doagao

de corneas, pele e ossos, entre outros.

Hoje para ser um doador é preciso conversar muito com seus familiares sobre seu desejo e deixar claro que a
doagdo deve ser autorizada por eles. Também é importante que se convenga todos os que poderdo ser consultados a

respeito da decisdo, para que desde ja haja um consenso, de maneira a evitar conflitos familiares futuros.

Beneficios para a familia do doador

No municipio de S3o Paulo, de acordo com a Lei 11.479/94 regulamentada pelo Decreto 35.198/95, a familia
gue comprovar a doagdo de pelo menos um érgdo de seu ente, fica isenta de algumas taxas e despesas com o funeral,
tudo de acordo com o que dispde a legislagdo.

“Para tal, basta que a familia apresente um comprovante da doagdo, bem como da imediata comunicacdo do
Obito a instituicdo médica habilitada a realizar o transplante. A isencdo independe de o 6rgdo ter sido ou ndo

aproveitado.” (Decreto 35.198/95)
DOACAO DE ORGAOS SOB O ASPECTO RELIGIOSO E DA ETICA

No geral, as religiGes apoiam a doagdo de érgdos, de maneira que a maioria compreende que a decisdo deva
ser um critério do individuo ou mesmo da prépria familia, contudo, logicamente, existem critérios religiosos que devem
ser respeitados em cada uma delas e algumas até determinam quais érgdos podem ser doados, ou mesmo para quem
devem ser doados, caso esse o do judaismo que permite a doagdo apenas para um doador conhecido, ja que estes tem
a crenca de que o corpo é sagrado, crenga comum também em outras religides, mas que tem base na forma como esse
orgdo serd descartado, caso ndo seja utilizado, devendo neste caso ser feito de acordo com suas tradigdes religiosas.
Houve questionamento acerca da doagdo de dérgaos a lideres religiosos de diferentes religiGes e cada um expos a sua
visdo religiosa acerca do assunto.

Os catdlicos acreditam que a doagdo de d6rgdos seja uma forma de continuar amando a pessoa que ndo esta
mais entre eles e seguem um evangelho que busca o bem ao préximo, sendo esse um gesto de caridade fraterno.

A igreja batista ndo so apoia a doagdo como prega que essa seja uma maneira de junto a sensacdo de perda,
experimentar a benevoléncia e o sentimento de realizagdo de ter ajudado a quem precisa.

No Candomblé é explicado que o que importa ndo é o corpo e sim o espirito, sendo bom para a evolugéo deste
fazer o bem a quem permanece neste plano.

“Enfim, catolicismo, espiritismo, judaismo, talmud, islamismo, budismo, seicho-no-ie e
anglicanismo apoiam a doag¢do de 6rgdos. Ja a Igreja Pentecostal os hindus, mérmons e as
testemunhas de Jeova ndo se opdem, mas entendem que a decisdo seja inteiramente do
individuo, sendo as Testemunhas de Jeova contrdrios apenas a transfusdo de sangue.”?

2 Secretaria de salde. Disponivel em:
http://www.transplante.rj.gov.br/site/Conteudo/Noticia.aspx?C=1kUQuHKokH4%3D. Acesso em:07/04/2021.
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Em Relagdo a ética, a defesa é de que sejam seguidos parametros claros de acordo com a necessidade de quem vai
receber os 6rgdos, que seja respeitada a fila de prioridades para transplante, avaliando critérios de necessidade desse
receptor e determinar que vai receber cada érgdo doado, visando evitar o comércio de 6rgdos e consequentemente
que os individuos ndo sejam favorecidos ou desfavorecidos de acordo com sua condi¢do financeira.

A comercializagdo de 6rgdos também ndo é bem-vista no aspecto religioso, pois se entente que tal pratica

banaliza o corpo, transformando-o em objeto, o que ndo é correto, vez que o corpo é morada da alma e considerado
sagrado.
Existe também a questdo da hora da morte, pois a morte cerebral, que é o parametro médico que é utilizado para
definir que o individuo esta morto de fato, ndo é um método aceito no geral pelas religiGes, pois estas possuem alguns
critérios préprios que podem de certa forma prejudicar o curto espaco de tempo que se tem para a retirada dos drgaos
e dos tecidos, sem que estes sofram danos.

O que ocorre é que como o corpo do paciente continua funcionando, ainda que com a ajuda de aparelhos, isso
gera conflito, mesmo que haja garantia médica de que o cérebro ndo voltara a funcionar.

Contudo, o conselho Regional de Medicina determina que sejam desligados os aparelhos dos pacientes que ndo forem

doadores de 6rgéo, para isso ndo precisando de autorizagdo prévia da familia, tendo respaldo na Resolu¢do 2173/2017.

CONSIDERAGOES FINAIS

No presente artigo foram destacados os possiveis conflitos acerca da doagdo de drgados, vez que o individuo ja
falecido, em vida manifestou tal vontade. No ambito constitucional, pudemos perceber que apesar de a constituicdo
permitir que se disponha do prdéprio corpo em todos os estagios de sua existéncia, incluindo a morte, a decisdo sobre a
doacdo recai sobre sua familia, podendo esta manifestar vontade contraria a sua.

E importante também destacar como a evolucdo médico-cientifica contribuiu diretamente para evolugdo da
regulamentacdo sobre a doacdo de érgaos, tendo como base o conflito social e os questionamentos sociais sobre até
onde se podia chegar com tais avancgos e até que ponto estes deveriam ser contidos, de maneira a ndo ultrapassar os
limites da dignidade da pessoa humana, vez que se pode dizer que estes ja haviam sido ultrapassados nos campos de
concentragdo, onde os testes médico-cientificos eram feitos em humanos, desrespeitando sua integridade e dignidade.

Surgiram também as disciplinas do Biodireito e da Bioética, que visavam estabelecer regras para os avangos

médicos e tecnoldgicos que ja estavam algando descobertas que nunca poderiam ser imaginadas antes.
Com a realizagdo do primeiro transplante no Brasil, se tornou necessaria a criagdo de uma norma nacional para
regulamentar o procedimento, surgindo assim a lei n° 9.434/97, mais tarde sendo ajustada pela lei n2 10.211/2001,
passando a tornar a decisdo a respeito da doa¢do de érgdos inteiramente da familia, ainda que o individuo manifestasse
por quaisquer meios que fossem, através de documento, video ou qualquer outra forma, a familia poderia se manifestar
contraria a essa vontade.

O conflito se torna maior quando o cddigo civil em seu artigo 14 determina que a disposi¢ao gratuita do corpo

ou parte, apos a morte, é valida, com objetivo cientifico, ou altruistico, entrando assim em conflito com o artigo 4° da
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lei 10.211/2001, o que dividiu correntes acerca de a decisdo do cujus sobre a doacdo de drgdos ser vélida ou a
predominancia da vontade familiar.

Apesar da discussdo e da tentativa de modificar o dispositivo juridico para que a familia pudesse decidir apenas
pelo individuo que ndo deixasse previamente manifestada a sua vontade, ainda é a familia a determinar a decisdo, vez
que o ordenamento juridico brasileiro ndo traz nenhum dispositivo contrario a tal ato.

Desta feita, foi demonstrada desde a posi¢do adotada pelo caminho da ética e da religido, a evolugdo do
conceito de morte, que passou a ser o de morte encefalica, que ndo sé implica com a relagdo religiosa a respeito da
hora da morte, como também com a aceitagdao familiar, em saber que seu ente estd morto, mas com o corag¢do batendo,
mas somente porque uma maquina esta mantendo o seu corpo vivo.

E finalmente, chegamos a importancia ndo sé de o individuo manifestar sua vontade, mas também de
convencer dessa vontade, as pessoas que serdao responsaveis por esta decisdo. A importancia de tanto o individuo
quanto a equipe de transplantes explicar o conceito de morte encefalica, bem como todo o procedimento realizado de
acordo com as normas do Ministério da saude, que visa sanar todas as possibilidades de o individuo ainda estar vivo.

A doacdo de d6rgdos ndo pode e nem deve ser vista de outra forma, sendo um ato de amor. A fila de pessoas
aguardando uma doagdo é enorme e se torna ainda maior se comparada ao numero de doadores. Um Unico doador
pode ser responsavel por salvar diversas vidas. A corrida contra o tempo para que os érgdos continuem viaveis, ao
tempo em que a familia tem pouco tempo para decidir se vai ou ndo permitir a doagdo, so ressalta a importancia de se
convencer antes de a morte acerca da vontade de doar os drgdos, vez que o posicionamento juridico é de que a decisdo

independe da vontade do individuo, podendo a familia manifestar-se contrdaria a essa vontade.
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