
C
A

R
TA

S A
O

 ED
ITO

R

Revista Científica da Ordem dos Médicos www.actamedicaportuguesa.com474

REFERENCES
1.	 Gorham J, Ameye L, Berghmans T, Sculier JP, Meert AP. The lung 

cancer patient at the emergency department: a three-year retrospective 
study. Lung Cancer. 2013;203–8.

2.	 Hwang KE, Seol CH, Hwang YR, Kim HR. The prognosis of patients with 
lung cancer admitted to the medical intensive care unit. Asia Pac J Clin 
Oncol. 2016;12:e118–24.

3.	 Soares M, Salluh JI, Torres VB, Leal JV, Spector N. Short- and long-term 
outcomes of critically ill patients with cancer and prolonged ICU length of 
stay. Chest. 2008;134:520–6.

4.	 Soares M, Toffart AC, Timsit JF, Burghi G, Irrazábal C, Pattison N, et al. 
Intensive care in patients with lung cancer: a multinational study. Ann 
Oncol. 2014;25:1829–35.

Cartas ao Editor, Acta Med Port 2019 Jun;32(6):474–474

Sílvia MARINA1,2, Inês COSTA-MAIA1,3, Miguel RICOU1,2

1. Faculdade de Medicina. Universidade do Porto. Porto. Portugal.
2. CINTESIS - Centro de Investigação em Tecnologias e Serviços de Saúde. Porto. Portugal.
3. Plataforma Europeia Wish to Die. Porto. Portugal.
 Autor correspondente: Miguel Ricou. mricou@med.up.pt
Recebido: 26 de maio de 2019 – Aceite: 28 de maio de 2019 | Copyright © Ordem dos Médicos 2019
https://doi.org/10.20344/amp.12359

Definição do Conceito de Morte Antecipada 
em Português

Definition of the Concept of Hastened Death 
in Portuguese

Palavras-chave: Atitude Frente à Morte; Eutanásia; Suicídio 
Assistido/psicologia
Keywords: Attitude to Death; Euthanasia; Suicide, Assisted/
psychology

Ao Editor,
Em Portugal é frequente a utilização do termo morte 

assistida. Neste âmbito, considera-se que uma pequena 
nota sobre o tema é merecida. 

Terá sido Bacon (1605) o primeiro a referir-se à euta-
násia em contexto médico. Ao longo dos anos, as atitudes 
perante a eutanásia têm mudado, aumentando o número 
de países ou estados que legalizaram a sua prática.1 Com 
essa evolução, o conceito foi-se desenvolvendo, surgin-
do distinções referentes à sua prática, como a eutanásia 
voluntária, não voluntária, involuntária, ativa e passiva, 
e o suicídio assistido. O termo morte assistida ou morte 
medicamente assistida tem sido frequentemente utilizado 
quando se fala de eutanásia ou suicídio assistido. Veja-se 
o caso do Canadá em que a legislação sobre a eutanásia e 
o suicídio assistido intitula-se Assistência Médica na Morte 
(tradução dos autores). Segundo Downie,2 a morte assisti-
da é um termo abrangente e pressupõe um ato ou omissão 
intencional de uma pessoa sobre a outra e inclui as várias 

formas de eutanásia e o suicídio assistido. Entende-se que 
existe uma falta de rigor no termo morte assistida, uma vez 
que pode apontar para um procedimento que não implique 
uma antecipação do momento da morte. Na verdade, a 
morte deseja-se assistida, seja medicamente ou familiar-
mente, sendo normalmente lamentada a ideia de uma pes-
soa morrer sozinha.3 Assim, os autores entendem que o 
conceito ‘morte antecipada’ será mais rigoroso e esclarece-
dor quando se faz referência a qualquer tipo de eutanásia 
e ao suicídio assistido. Implica uma ação ou omissão de 
uma pessoa sobre a outra, com o objetivo de antecipar o 
momento da morte de alguém. 

A exclusão do termo ‘medicamente’ neste novo conceito 
não visa desresponsabilizar ou excluir os médicos no pro-
cesso de antecipação da morte, nem retirar a discussão da 
esfera da medicina. Contudo, a controvérsia sobre o tema 
não se centra na participação ou não dos médicos, mas 
sim na possibilidade de se antecipar a morte de alguém a 
seu pedido. Nesse sentido, a unificação deste fenómeno 
num único termo de ‘morte antecipada’, em substituição da 
‘morte assistida’ poderá contribuir para uma maior clarifica-
ção sobre aquilo que está em causa e deste modo ajudar 
as pessoas na sua compreensão. 

Salienta-se que o termo ‘morte antecipada’ não preten-
de ser um elemento dissuasor e perturbador de uma dis-
cussão responsável sobre a eutanásia e o suicídio assis-
tido. Este termo tomou forma devido à preocupação dos 
autores com o rigor científico. 
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