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anestesiologista, como qualquer outro meé-

dico, em seu trabalho diario, esta sujeito a
ser apontado pelos préprios familiares do pa-
ciente, ou pela sociedade, como culpado por
uma acdo ou omissdo praticada, que venha a
provocar lesdo corporal ou morte. A falta de
cuidado e de cautela necesséria, a desatencdo,
podem dar causa a um resultado lesivo, e
aquele profissional, que até entdo foi conside-
rado bom, passa a ser, discriminado e a res-
ponder por seus atos, na esfera criminal, civil e
ético-disciplinar, concomitantemente, ou néo.

O anestesiologista deve adotar condutas téc-
nico-cientificas, bem como ter conhecimento de
aspectos legais, para exercer seu mister com
tranquilidade.

Vale salientar que a culpa imputada ao anes-
tesiologista tem de ficar provada acima de
qualquer duvida, baseada em prova concreta
(documental, testemunhal, pericial), nédo
podendo o médico ser condenado por de-
ducdes, ilacdes ou presuncées’.

O principal objetivo desse artigo é conscien-
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tizar o anestesiologista para sua vulnerabilida-
de na atual conjuntura, onde héa tendéncia a
confundir maus resultados com ma4 pratica.
Embora segura ndo h4 como considerar a a-
nestesiologia moderna uma atividade de resul-
tado, mas sim, como de meio, que sempre foi
a obrigacdo do médico. Por outro lado a ma
pratica deve ser atacada frontalmente, sem
acobertamentos ou evasivas, através de treina-
mento e conscientizacéo.

A CULPA

No campo do direito a conceituacéo classica
de culpa é: "a conduta voluntaria (acao ou
omissao) que produz um resultado (evento) an-
tijuridico, ndo desejado mas previsivel e excep-
cionalmente previsto, que poderia, com a
devida atencéo, ser evitado?.

No sentido amplo, a culpa pode ser com
dolo (delito doloso) ou sem dolo (delito
culposo). No primeiro caso, que foge ao escopo,
ha o desejo, a volicdo, de produzir o resultado
antijuridico. No segundo caso temos a culpa no
sentido estrito e ocorre quando o agente deu
causa ao resultado, necessariamente por Im-
pericia, Imprudéncia ou Negligéncia®.

IMPERICIA

Entende-se aqui por impericia, a falta de
conhecimentos técnicos e das cautelas no
exercicio de uma arte, profissdo ou oficio 2,
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O fato do individuo ser médico, ter diploma, nao
o habilita ou qualifica a exercer a especialidade
gue ele bem entender. O cdodigo de ética
médica, em seu artigo 135, reza que: "é vedado
ao médico anunciar titulos cientificos que
nao possa comprovar ou especialidade para
a qual ndo esteja qualificado." Se é vedado
anunciar quanto mais exercer.
Exemplos:

. Uso de ventilagdo com pressao positiva inter-
mitente e 6xido nitroso em paciente com
pneumotorax;

. Fratura de vértebras cervicais, durante mano-
bras de intubacé&o;

. Uso de antiacidos orais em pacientes com
sabida lesdo de viscera 6ca;

Uso de succinilcolina em queimados,
paraplégicos, feridas penetrantes do olho, in-
suficiéncia renal com hiperpotassemia;

N&o diagnosticar, nem tratar conveniente-
mente, uma raque total ou injecéo intravascu-
lar, quando da tentativa de realizar uma
peridural,

. Enfim, n&o ter treinamento adequado na espe-
cialidade.

IMPRUDENCIA

Na imprudéncia existe uma carater militan-
te, comissivo 3: é o individuo auto-suficiente,
gue tem conhecimento dos problemas que
podem ocorrer, mas que, mesmo assim, por
indiferenca ou leviandade, pratica uma con -
duta que o bom senso indica que néo deve
ser realizada.

Exemplos:

. Nao realizar avaliagdo pré-anestésica;

. Uso de técnicas ndo consagradas;

. Nao ter a mao material e medicamentos ne-
cessérios, salvo em situacdes emergenciais
em locais n&o apropriados;

. Praticar anestesias simultaneas;

. Realizar anestesia eletiva em ambientes nao
apropriados.
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NEGREIROS

NEGLIGENCIA

Na negligéncia, embora ocorra a mesma
inobservancia de cautelas, existe uma inér -
cia, um descuido: a culpa é por omissao 3. O
individuo deixa de tomar alguma medida que a
prudéncia impde. E o preguicoso, indolente,
bradipsiquico.

Exemplos:

. N&o indicar traqueostomia no devido tempo;

. N&o acompanhar o paciente até a recuperagao
total, ausentando-se da sala de cirurgia;

. N&o participar ao paciente e/ou a familia os
riscos;

. N&o detectar a tempo hipotenséo, hipoxia,
hipercarbia, arritmias, por falta de monitori-
zagao e/ou atencéo.

DISCUSSAO

Entre as diferentes modalidades de culpa,
uma coisa € comum a todas: a falta de cumpri -
mento do dever, dos cuidados e da atencéo
paracom o préximo.

Quanto a previsibilidade, ou seja, a capaci-
dade que o homem comum tem de prever as
consequiéncias de um ato, a doutrina e a juris-
prudéncia sdo dominantes no sentido de que
tem que ser apreciado com certa flexibilidade.
N&o é punivel o que escapa a perspicacia
comum. Se assim fosse alguém jamais esca-
paria de uma sancéao?.

Outro fato importante, que deve ser ressal-
tado, € o nexo causal entre a acdo do agente
(o médico) e o resultado lesivo, sendo indispen-
savel, para o reconhecimento da ilicitude, o ndo
rompimento da relagcéo de causalidade.

Em alguns tribunais ja se decidiu pela "ex-
isténcia de nexo causal, na morte da vitima
atingida pelo agente, que faleceu de choque
anestésico e conseqiiente sincope cardiaca"’.

No caso exemplificado, da acdo do anestesi-
ologista até o éxito letal do paciente, houve uma
reacdo de causa-efeito, sem interrupcéo.

A culpa so fica descaracterizada, caso sobre-
venha causa superveniente que, por si sO, pro-
duza o resultado danoso desvinculado da causa
original.
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VERIFICAGAO DE CULPA DO ANESTESIOLOGISTA

Da mesma forma que um individuo que
venha a morrer ou sofrer uma leséo corporal
grave (um infarto agudo de miocardio ou um
acidente vascular cerebral, respectivamente)
durante viagem de avido, ndo significa que foi
vitima de um acidente aéreo. No curso da an-
estesia também podem ocorrer tais super-
veniéncias.

S&o conhecidos os casos de pessoas que,
enquanto aguardavam uma cirurgia eletiva,
adoeceram ou morreram de patologias outras,
inesperadas. Como nenhuma forgca superior
poderia ter evitado uma eventual concomitancia
com a anestesia, nem esta exerce nenhum
efeito protetor sobre enfermidades emergentes,
a relacdo de causalidade, de causa-efeito
tem de ser criteriosamente avaliada. Dai
chamarmos a atencédo para a figura do caso
fortuito, abordado a seguir.

CASO FORTUITO

"Aquilo que se mostra imprevisivel, por
vezes inevitavel, visto que € o que chegasem
ser esperado e por forgca estranha a vontade
do homem que n&o pode impedir" °. Neste
caso néo se pode responsabilizar o agente que,
por um fato imprevisivel e alheio a sua vontade,
veio interferir no resultado.

Exemplos:

. Infarto Agudo do Miocérdio;

. Acidente Vascular Cerebral;

. Embolia por Liquido Amnidtico;
Resposta Idiossincrasica a algum medi-
camento ou procedimento;

. Coagulacéo Intra-vascular Disseminada,;

. Sangramento incontrolavel;
Impossibilidade de tornar pérvias as vias
aéreas e as consequéncias danosas dessas
e de outras patologias intercorrentes e super-
venientes.

PENALIDADES

No tocante a pena, aquele que pratica
homicidio culposo, previsto no paragrafo ter-
ceiro do artigo 121 do Codigo Penal, ter4 de-
tencdo de um a trés anos, podendo ser
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aumentada segundo o paragrafo quarto do ar-
tigo 121: "se o crime resultar de inobservancia
de regra técnica de profisséo, arte ou oficio..."

Na lesdo corporal culposa prevista no
paragrafo sexto do artigo 129 do Cédigo Penal,
a pena é de dois meses a um ano, e segundo o
paragrafo sétimo do artigo 129: "aumenta-se a
pena de um terco, se ocorrer quaisquer das
hipoteses do artigo 121 paragrafo quarto".

Em ambos os casos existe uma pena minima
e uma maxima e, para fixacdo da pena, o juiz
atendera ao que esta previsto no artigo 59 do
Codigo Penal, ou seja: "culpabilidade, aos an -
tecedentes, a conduta social, a personali -
dade do agente, aos motivos, as
circunstancias e consequéncias do crime... ".

Hé& de ser dado relevo a diferenca existente
entre IMPERICIA e inobservancia de regra téc-
nica de profissdo, arte e oficio. Naquela o
agente nao tem conhecimentos técnicos, en-
guanto, na ultima, que € um agravante do crime
culposo, o agente embora tendo esses con-
hecimentos, deixa de emprega-los por indifer-
enca ou leviandade?.

Importante salientarmos que, mesmo
tratando-se de um médico anestesiologista,
convivendo com matéria da area médica, nao
pode, ao cometer um delito, alegar descon-
hecimento da lei, para se eximir da punicdo
legal. O legislador, prevendo tal situacdo,
preencheu essa lacuna, quando reza no artigo
21 do Cdodigo Penal que "o desconhecimento da
lei € inescusavel...".

Concluimos, portanto, que sendo o homem
capaz de raciocinar e desenvolver o sentido do
certo e do errado usando a consciéncia, devera
agir com muita firmeza, cautela e conhecimento
ao praticar atos da vida normal e profissional,
evitando assim, lesar ou colocar em risco, bem
juridico alheio. Do contréario, desviando-se
desse comportamento, podera vir a cometer um
ato antijuridico e culpéavel, e responder criminal-
mente por sua acdo ou omisséo, vindo a perder
sua tranquilidade, bem-estar, profissdo e até
mesmo a liberdade.
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