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INTERNACAO POR ORDEM JUDICIAL: DILEMAS ETICOS VIVENCIADOS
PELOS/AS ENFERMEIROS/AS

Janaina Vivan!
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Mara Ambrosina de Oliveira Vargas
RESUMO: O censo de 2009 realizado pela Associacdo de Medicina Intensiva

Brasileira (AMIB)®" mostra que possuimos 1-3 leitos de UTI para cada 10 mil,
habitantes, sendo que 20 estados possuem indices abaixo do recomendado pelo
Ministério da Saude. Atualmente o Brasil conta com 25.367 leitos de UTI distribuidos
em 2.342 UTI em 403 municipios. No Rio Grande do Sul ha 1,7% leitos para cada 10
mil habitantes. Este censo nos aponta, ainda, que 39,5% das UTI encontram-se em
institui¢do privada, 33,5% em hospital filantropico e 25,2% pertencem a hospital
publico®™. Logo, no cotidiano dos profissionais da salide, eles observam que a procura
por leitos de UTI é muito maior que a oferta. Por sua vez, os artigos 196 e 197 da
Constituicdo Federal de 1988, diz que a saude bem como sua recuperagdo estd
assegurada igualitariamente a todos os cidaddos, sendo esta de obrigagao do Estado e da
Unido, que deve garantir através do Sistema Unico de Saude (SUS). Na
indisponibilidade de vaga, o mesmo deve ser feito utilizando-se do servigo privado para
minimizar agravos e recuperar a saude dos cidaddos. Neste interim, foram criadas as
politicas de satde que abrangem tanto a questdo da Regulacdo de Leitos do Estado,
como da Vaga Zero e da Internacdo por Ordem Judicial, com o propdsito de diminuir e
auxiliar no processo de procura por vagas. Em virtude disso, a gravidade dos pacientes
que aguardam um leito na UTI, tanto demanda dos profissionais da saide uma
necessidade aguda de tomar decisdes precisas para evitar seqiielas e aumentar a
sobrevida dos mesmos, como suscita nestes mesmos profissionais os constantes dilemas
éticos. E, quando pacientes mais ricos independente de raca, local onde mora, tem
acesso a alta tecnologia e sobrevivem, enquanto os mais pobres morrem, ¢ notorio que
valores éticos, eqiiidade e justica estdo sendo transgredidos. Neste interim, por mais que
principios éticos como a igualdade e a justica sejam abstratos, ndo deve ser esquecido
que, se os mesmos forem ignorados, causardo conseqiiéncias sérias ao paciente, ja que a
eqiiidade requer que bens e servigos esséncias sejam fornecidos para todas as classes
sociais®. Por sua vez, a ética vem sendo uma preocupacdo cada vez mais constante na

sociedade, principalmente na area da saide, onde as modificagdes em relacdo a
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tratamentos, cuidados, entre outros ocorre de maneira rapida e significativa. Por este
motivo, ¢ que a enfermagem busca qualificar suas idéias e questionamentos em relagdes
a sua pratica e aos consequentes dilemas éticos vivenciados no seu cotidiano. Estes
profissionais necessitam unir esfor¢os coletivos na busca de solugdes para um melhor
atendimento ao paciente, também, por que sdo eles que permanecem por longos
periodos ao lado dos pacientes® OBJETIVO: analisar os dilemas éticos dos/as
enfermeiros/as no processo de encaminhamento e recebimento por ordem judicial de
pacientes com indicagdo de internacdo em UTI. METODOLOGIA: pesquisa
qualitativa, exploratoria e descritiva, realizada com 20 enfermeiras/os que atuam em
UTI de varios hospitais publicos e privados da regido metropolitana de Porto Alegre nos
meses de margo a abril de 2010, sendo que dez encaminham e dez recebem pacientes
com internagdo por ordem judicial em suas instituigdes. Os dados foram coletados por
meio de uma entrevista parcialmente estruturada, apos a aprovagdo pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Universidade do Vale do Rio dos Sinos. As pesquisadoras
contactaram por telefone, e-mail ou pessoalmente com profissionais enfermeiros, que
manifestaram interesse no assunto. A analise das informagdes segue o modelo de
Analise Tematica. RESULTADOS: Os resultados das entrevistas possibilitaram a
andlise dos temas “Dilemas éticos dos enfermeiros que vivenciam a necessidade de
encaminhamento por ordem judicial” e “Dilemas éticos dos enfermerios que vivenciam
a internag¢do por ordem judicial”. Quanto aos “Dilemas éticos dos enfermeiros que
vivenciam a necessidade de encaminhamento por ordem judicial”, os relatos sinalizam
o desconforto vivenciado pelos (as) enfermeiros (as) em relagdo a falta de condi¢des
adequadas para prestar um cuidado digno ao paciente. “Temos uma demanda de
pacientes grave muito maior do que temos capacidade para atender e prestar
assisténcia adequada. (I 13)”; “Nos temos a obriga¢do de preservar a vida do
paciente. (I 18)”. Estes/as enfermeiros/as mostram evidéncias de sofrimento moral, quer
pela necessidade de omissdo de valores e saberes, por ndo possuirem a tecnologia
necessaria para manter a vida deste paciente, consequentemente fornecendo muitas
vezes um cuidado que ndo é adequado, desrespeitando, o direito dos pacientes como
cidaddos. Na maioria das vezes, os mesmos sabem o que ¢ necessario fazer para
fornecer um cuidado de exceléncia, mas ndo dispdem de estrutura e equipamento
adequado para o mesmo. Ainda, a comunicacdo e a orientagcdo ¢ um aspecto importante
na relagdo enfermeira e paciente e familia. Isto em parte esta descrito a seguir: “Quando
vejo que o paciente precisa de UTI, e ndo temos, eu oriento a familia a procurar a

promotoria. (I 11)”. Atualmente a familia vem ocupando um lugar importante no
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contexto hospitalar através de leis e diretrizes politicas que estdo cada vez mais
mudando a forma de cuidado, tornando a relacdo entre os profissionais, pacientes e
familiares mais solidarias, procurando uma melhor promocdo de satde, vida e
compromisso com os direitos de todos. Neste sentido, sinalizado que ¢ dever do
Ministério Publico garantir atendimento a satde do cidaddo, através de medidas
judiciais. Quanto aos “Dilemas éticos dos enfermerios que vivenciam a internagdo por
ordem judicial”, os (as) enfemeiros (as) vivenciam o reverso da questdo, como expresso
a seguir: “Eles acham que é simplesmente dizer que: ‘eu quero que interne na UTI ‘tal’,
de ‘tal’ hospital; e ndo ¢ assim que funciona na realidade, para eles é muito facil
determinar as coisas. (I 01)”; “Entra-se em conflito ético-pessoal e profissional, pois
queremos salvar vidas, mas hoje em dia, em fun¢do da grande quantidade de pacientes
e a escassez de leitos de UTI, acaba-se por selecionar quem deve viver e quem ndo vai
ter esta chance, isso é muito triste, pois poderia ser meu filho, meu marido, minha mde.
(1 10)”. Analisado que os dilemas éticos mostram-se evidentes, quando estes apontam o
desequilibrio nas relagdes de poder no que se refere ao cuidado, ao bem estar do
paciente. Os/as enfermeiros/as acrescentam que na maioria dos casos de internagdo por
ordem judicial, os juizes ndo acreditam na palavra dos profissionais da satude. Deste
modo, certificam-se da existéncia ou ndo da superlotagdo e quais realmente sdo as
condigdes dos pacientes que estdo internados na unidade. Por sua vez, o processo de
escolha de quem permanece e quem sai da UTI, desencadeia, também, na enfermagem
sofrimento, na medida em que entendem que muitos pacientes estdo saindo da UTI sem
condi¢des para ter alta UTI, para disponibilizar sua vaga para outro, que em muitos
casos “ndo necessitaria” de atendimento especializado. Os enfermeiros/as, também,
verbalizam que os pacientes ¢ familiares que possuem um melhor padrdo econdmico,
influéncia politica, que sdo conhecedores da lei, cientes de seus direitos como cidadao,
acabam beneficiando-se em relagdo aos que sdo leigos e ndo possuem conhecimento de
seus direitos. Estes/as profissionais sentem-se frustrados pelo fato de saberem que
todos, ricos e pobres, tém direito a saide sem distingdo, mas o que vivenciam
diariamente € a angustia o desespero de pessoas que deparam-se frente a possibilidade
de morte por ndo conseguirem internar seu familiar na UTI, ficando com isso a mercé
da propria sorte. O Codigo de Etica dos Profissionais de Enfermagem nos artigos 17,18
e 20 nos dizem que ¢ responsabilidade e dever do enfermeiro: prestar adequada
informag@o e esclarecimento a pessoa, familia e coletividade a respeito de sua satde,
tratamento e assisténcia de enfermagem prestada; quanto aos direitos, possiveis riscos,

beneficios e intercorréncias que possam ocorrer; respeitar e reconhecer o direito da
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pessoa, ou de seu representante legal, de decidir sobre sua satide, tratamento e seu bem-
estar®. E nesse contexto que o enfermeiro (a) sente-se responsavel pelo paciente,
responsavel por zelar por sua integridade fisica e moral, pelo seu tratamento, cuidado,
vontade e bem estar. CONCLUSAO: O sistema de saude brasileiro apresenta inumeras
fragilidades, os quais acabam por gerar varios dilemas éticos, em relagdo a assisténcia
prestada pelas entidades hospitalares, aos pacientes que necessitam de atendimento
especializado, tecnologia avangada e internacdo em UTI. Compete aos profissionais,
assumirem politicamente, participando e promovendo debates que possibilitem mapear
as diferentes instdncias que tem sustentado esta situacdo muitas vezes cadtica.
REFERENCIAS: 1 AMIB. Associagio de Medicina Intensiva Brasileira. Censo
divulga realidade das UTI Brasileiras. Disponivel em:
www.noticias.r7.com/saude/noticias/censo Acesso em 21 mai. 2010. 2 Drane J, Pessini
L. Bioética Medicina e Tecnologia Desafios éticos na fronteira do conhecimento
humano. S3o Paulo. Edi¢des Loyola, 2005. 3 Alves PC et. al. A percepgdo das
enfermeiras acerca da sua atuagdo ante os direitos dos clientes. Rev. Esc. Enferm. USP.
2008 jun; 42(2): 242-8. 4 Monteiro MAA et al. Dilemas éticos vivenciados por
enfermeiros apresentados em publicagdes de enfermagem. Rev. Latino-Am.
Enfermagem. 2008 nov-dez; 16(6): 1054-9. DESCRITORES: Enfermagem;

Assisténcia a Saude; Etica; Unidades de Terapia Intensiva; Internacdo Hospitalar.
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