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RESUMO

O presente trabalho visa abordar a Responsabilidade civil por erro médico a luz do
ordenamento juridico Angolano. Um estudo no Hospital Provincial do Zaire, no periodo
de 2020-2023. No ambito da investigacdo, formulou-se um objectivo geral, que se
consubstancia em conhecer as causas por erro medico, e os especificos em ldentificar
as situacdes que esta na base do erro médico; Descrever as causas que influenciam
os erros medicos, no hospital Provincial do Zaire; e Sugerir solu¢cfes que visam reduzir
os erros médicos no hospital Provincial do Zaire, formulacéo esta que coincidiu com
problema cientifico levantado: Quais sdo as causas do erro meédico a luz do
Ordenamento Juridico Angolano? Para responder a essa questdo, foi utilizada a
pesquisa descritiva, tendo como fontes principais a bibliografica e o inquérito por
questionario, cujas técnicas foram a observacdo e a entrevista, que tiveram como
suporte os seguintes métodos de nivel empirico, nivel tedrico e 0 método estatistico.
O modelo de abordagem utilizado foi o quantitativo. O trabalho feito permitiu-nos
chegar a confirmacao das hipéteses segundo a qual a responsabilidade civil por erro
€ imputado ao infractor. O mesmo esta estruturado de seguinte forma: Introducéo,
capitulo 1que trata da fundamentacao teorica, capitulo 2, aborda exclusivamente as
metodologias de pesquisa, terceiro capitulo, trata da discuséo e resultados, por fim as
conclusdes e sugestbes bem como as referéncias bibliograficas,anexos apéndices do

trabalho.

Palavras-chaves: Erro; Erro Médico; Responsabilidade Civil; Ordenamento juridico.



ABSTRACT

This work aims to address civil liability for medical error in light of the Angolan legal
system. A study at the Zaire Provincial Hospital, in the period 2020-2023. Within the
scope of the investigation, a general objective was formulated, which consists of
knowing the causes of medical error, and the specific ones in ldentifying the situations
that are the basis of medical error; Describe the causes that influence medical errors
in the Zaire Provincial hospital; and Suggest solutions that aim to reduce medical errors
in the Zaire Provincial hospital, a formulation that coincided with the scientific problem
raised: What are the causes of medical errors in light of the Angolan Legal System?
To answer this question, descriptive research was used, with the main sources being
bibliographic and questionnaire survey, whose techniques were observation and
interview, which were supported by the following methods of empirical level, theoretical
level and the statistical method . The approach model used was quantitative. The work
carried out allowed us to confirm the hypotheses according to which civil liability for
error is attributed to the offender. It is structured as follows: Introduction, chapter 1
which deals with the theoretical foundation, chapter 2, deals exclusively with research
methodologies, third chapter, deals with the discussion and results, finally the
conclusions and suggestions as well as bibliographic references, annexes and

appendices of work.

Keywords: Error; Medical error; Civil responsability; Legal system
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INTRODUCAO

O presente trabalho de investigacdo cientifica visa descrever, de forma

exaustiva, a responsabilidade civil por erro médico no ordenamento juridico Angolano.

Nesta apresentacdo temos como problema cientifica qual € a Responsabilidade
por Erro Médico a luz do Ordenamento Juridico Angolano, estudo de caso Hospital
Provincial do Zaire, no periodo de 2020 a 2023. Apresentamos a primeira hipétese
que é a responsabilidade civil por erro médico € imputado aos infractores de acordo a
lei do Sistema Nacional de Saude de Angola, a lei da defesa do consumidor e a Lei
Penal em dltima instancia e a segunda é a ndo observancia das normas para o
exercicio da actividade medicinal implicavam sang¢Bes administrativas

independentemente de outras de natureza civil e criminal.

Nestes termos, temos como objetivo geral compreender a responsabilidade civil
por erro médico no Hospital Provincial do Zaire a luz do Ordenamento Juridico
Angolano. E os especificos: Identificar as situa¢gfes que esté na base de erro Médico;
Descrever as causas que influenciam os erros médicos, no hospital Provincial do
Zaire; e sugerir soluces que visam reduzir os erros médicos no Hospital Provincial
do Zaire, no periodo de 2020 a 2023.

A responsabilidade por erro médico € uma problematica que se insere numa
violacdo clara dos direitos dos pacientes e que os conselhos de Medicina de forma
regular fiscalizar a questdo da responsabilidade por erro médico para garantir o direito
do paciente bem como a legalidade na tramitacdo da responsabilidade, O tema
reveste-se de uma importancia no nosso Ordenamento Juridico, porque muitas
realidades a falta dos 6rgdos de justica e seus auxiliares podem incluir no que se
chama abuso do poder.

by

Contudo, no que diz respeito a estrutura a presente monografia, esta
segmentada, por trés capitulos, antecedida de introducdo. O primeiro capitulo versa
sobre a fundamentacéo tedrica, onde comecamos por definir os termos e conceitos
que fazem alusdo sobre a tematica da responsabilidade civil por erro médico no

Ordenamento Juridico Angolano.



J& no segundo capitulo esta inerente a metodologia de pesquisa, onde tivemos
em atencao os métodos aplicados, para alcancgar 0s objetivos preconizados.

E no terceiro capitulo, circunscreveu-se a analise e discussao dos resultados
obtidos ao longo do estudo em atencdo a metodologia aplicada. Por fim,

apresentamos conclusdes e aferimos algumas sugestdes e referéncias bibliograficas.

O tema em estudo julgou ser de caracter importante, visto que tras consigo
abordagem e analise da Responsabilidade civil por erro médico no Ordenamento

Juridico Angolano.

Nos dias actuais no Hospital Provincial Zaire, notou-se um elevado namero de
casos relacionados com a erros médicos, pelo que, esse “é uma problemética que
vem afliger muitos pacientes que frequentam o referido hospital. Queremos com este
estudo encontrar os factores que estdo na base disso, estabelecendo assim as

consequéncias juridicas.

Tendo em conta o problema constatado, formulamos a seguinte pergunta de

partida:

Qual é a Responsabilidade Civil por Erro Médico a Luz do Ordenamento

Juridico Angolano no Hospital Provincial do Zaire, no Periodo de 2020 a 20237
Hipoteses?
e Hipoteses

Segundo Francisco et al. (2017, p. 39),

a hip6tese é uma explicacdo, uma condi¢do ou principio que procura relacionar entre si as
variaveis que dizem respeito a um determinado fendmeno ou problema que se queira resolver
€ 0 mesmo que dizer: uma hipdtese € uma solucdo provisoéria, proposta como sugestao no
processo de investigacdo de um problema, resultado de um processo activamente criador de
representacdo do mundo.

Com este propésito formulamos as seguintes hipéteses:

H1- A responsabilidade civil por erro médico € imputado aos infractores de
acordo a lei do Sistema Nacional de Saude de Angola, a lei da defesa do consumidor

e a Lei Penal em ultima instancia;



H2- A ndo observancia das normas para o exercicio da actividade medicinal
implicavam sang¢des administrativas independentemente de outras de natureza civil e

criminal.
e Objectivos

Marconi e Lakatos (2010, p.27), “dizem que toda pesquisa deve ter um objectivo
determinado para saber o que se vai procurar e 0 que se pretende alcancar. O
objectivo torna explicito o problema, aumentando o0s conhecimentos sobre

determinado assunto”.
Objectivo Geral:

Compreender a Responsabilidade Civil por Erro Médico a Luz do Ordenamento
Juridico Angolano no Hospital Provincial do Zaire, no Periodo de 2020 a 2023.

Objectivos Especificos:

¢ Identificar as situacdes que esta na base do erro médico no Hospital Provincial
do Zaire;

% Descrever as causas que influenciam os erros médicos, no hospital Provincial
do Zaire;

¢+ Sugerir solu¢des que visam reduzir os erros médicos no hospital Provincial do

Zaire.

Delimitagédo e Limitagdo do estudo

a) Delimitacao

Segundo Zassala (2017, p. 84), limitacdo e delimitacéo, sdo os factores como
método, natureza da técnica e instrumentos que podem contribuir para a diminuicdo
da validade da pesquisa. Indo pela idéia do autor, a delimitacédo é o elemento que tem
de ser levado em conta para evitar generalizacdo imprépria e inadequada dos

resultados.

O presente trabalho delimita-se a abordar sobre a Responsabilidade Civil por
Erro Médico a Luz do Ordenamento Juridico Angolano no Hospital Provincial do Zaire,
no Periodo de 2020 a 2023.



b) Limitagcéo

O nosso trabalho foi limitado aos profissionais de saude do Hospital Provincial

do Zaire.
Justificativa

A escolha do tema e seu estudo basea-se no facto de se verificar em nivel dos
nossos hospitais com particular realce no hospital provincial do Zaire, se registrar
muitas mortes quer de menores ou adultos e que as causas das mortes nem sempre
sejam as razdes que os levam nestas unidades de salude. Com esse trabalho
procuramos compreender a responsabilidade civil para os profissionais que tém
cometidos esses actos recorrentemente, no sentido de estabelecer as medidas
juridicas para que se tenha muito cuidado quando o assunto é assisténcia ao corpo

humano.



CAPITULO I- FUNDAMENTACAO TEORICA

Neste capitulo, comeca-se por definir alguns termos e conceitos que de alguma
forma tém um pendor crucial no desenvolvimento desta pesquisa para compreensao

da nossa tematica.
2.1 Definicdes de termos e conceitos
2.2 Erro.

Para dicionario universal (2012, p. 618) “define erro como acto de errar,

engano, resultado falso, mau comportamento, culpa, e.tc”.

Segundo Oliveira, Fidalgo e Rueff (2014, pp. 125, 140 e 128), os erros sao
inevitaveis porgue, os acidentes resultam quase sempre ndo de um acto isolado, mais

de uma sucesséo de ocorréncias que alinham cadeia para provocar acidente.

De acordo Rodrigues (2007, p. 156) “O erro € uma falha de conhecimento ou

conhecimento defeituoso de alguma coisa”.
2.3 Erro médico

Para Fragata & Martins (2004, p. 313) “o conceito de erro médico pode ser
atribuido como uma falha, ndo intencional, de realizacdo de uma sequéncia de
atividades fisicas ou mentais, previamente planeadas, e que assim falham em atingir

o resultado esperado”.

Na perspectiva de Simbes (2010, p. 560) “o erro médico ocorre por
incompeténcia falta de preparagdo, conhecimento insuficiente ou quando realiza

procedimentos para 0s quais nao tem habilitacdes”.

No entender de Casabona (2007, p. 288) “define erro médica sendo apenas a

comprovacéo factual que algo ndo correu bem do ponto de vista técnico”.
2.4 Responsabilidade civil

Segundo Cadigo Civil (2019, p. 98) define a responsabilidade civil, aquele que,
com dolo ou mera culpa, violar ilicitamente o direito de outrem ou qualquer disposi¢ao
legal destinada a proteger interesses alheios fica obrigado a indemnizar o lesado pelos

danos resultantes da violagao.



Segundo Diniz (2003, p. 51) “a responsabilidade civil € a aplicacdo de medidas
gue obriguem uma pessoa a reparar dano moral ou patrimonial causado a terceiros,
em razdo de ato por ela mesma praticada, por pessoa por quem ela responde por

alguma coisa a ela pertecente ou de simples imposicao legal”.

Para o Rodrigues (2002, p. 6) “Conceitua a Responsabilidade Civil como a
obrigac&o que pode incumbir uma pessoa a reparar o prejuizo causado a outra, por

fato préprio, ou por fato de pessoas ou coisas que dela dependem”.
2.5 Ordenamento juridico

Para Brito (2000), o ordenamento juridico é o conjunto de normas de um estado
expressas em lei. E um sistema normativo, que estabelece uma ordem na qual o
direito deve respeitar em relacéo as leis e normas estabelecidas no pais, de forma
gue o poder juridico realize seu trabalho com base nestes.Ordenamento juridico nédo
possui um sindnimo exato, mas outras expressdes substituem, como disposicao

hierarquica do conjunto de leis, ou sistema normativo juridico.

Ordenamento juridico € como se chama a disposicéo hierarquica das normas
juridicas (regras e principios), dentro de um sistema normativo. Por esse sistema,
pode-se compreender que cada dispositivo normativo possui uma norma da qual
deriva e a qual esta subordinada, cumprindo a constituicdo o papel de preponderancia,
ou seja; 0 apice, ao quais todas as demais leis devem ser compativeis material e
formalmente (Norberto, 2011, p. 67).

De acordo Larenz (1990, p. 108), diz que numa sociedade em que se pretende
um Estado Democratico de direito s6 € possivel pensar em sistema juridico enquanto
um sistema aberto e fragmentario, que vai superando estrutura a um sistema que se

propde regular ordem social.

Na visdo do Rodrigues, (2002, p. 6), conceitua a Responsabilidade Civil como
a obrigacao que pode incumbir uma pessoa a reparar o prejuizo causado a outra, por
fato proprio, ou por fato de pessoas ou coisas que dela dependem.

2.6 Resenhas Histéricas da Responsabilidade civil

A responsabilidade civil €, indubitavelmente, um dos temas mais palpitantes e

problematicos da atualidade juridica, ante a sua surpreendente expansao do direito



moderno e os seus reflexos nas atividades humanas, contratuais e extracontratuais,
e no prodigioso avanco tecnolégico, que impulsiona o progresso material, gerador de

utilidade e de enormes perigos a integridade da vida humana.

Na vida social os comportamentos-ac¢des ou omissdes-adoptados por uma
pessoa causam por vezes prejuizos a outrem. Assim €, efetivamente, se o devedor
nao executa ou executa deficientemente a prestacdo a que esta adstrito; o condutor

de um veiculo atropela um transeunte; um individuo destr6i uma coisa de outrem, etc.

Dai decorre que sempre que alguém nao cumpre com um dever juridico a que
esta adstrito, ndo satisfaca ou viole um direito de outrem, ocorre, em principio, um

prejuizo para o titular do direito ou seja um dano.

O dano deve ser visto como uma lesédo efectiva, um prejuizo especifico na

esfera de interesses de alguém.

Em casos deste tipo pergunta-se: quem deve suportar o dano? Ficara o
prejuizo a cargo do lesado ou devera impor-se a obrigagdo do seu ressarcimento a

pessoa cujo comportamento provocou a lesdo?

E ao titular do interesse molestado (lesado) que devera assistir o direito de

exigir a reparagdo do prejuizo sofrido a expensas do agente infrator ou lesante.

Quando a lei impde ao autor de certos factos ou beneficiario de certa atividade
a obrigacéo de reparacdo dos danos causados a outrem por esses factos ou por essa

actividade depara-se-nos a figura, instituto ou principio da responsabilidade civil.

A responsabilidade civil consiste na necessidade imposta pela lei a quem causa
prejuizos a outrem de colocar o ofendido na situacdo em que estaria sem a lesao.
Visa tornar indemne, sem dano, o lesado, visa colocar a vitima na situacdo em que

estaria sem ocorréncia do facto danoso (artigos 483.° e 562.° do Cod.Civil).
2.7 Formas de reparacdao e tipos de danos

A responsabilidade civil tem o proposito de reparar danos; reconstituir a

situacdo em que o lesado estaria se 0s prejuizos nao tivessem ocorrido.
Esta reconstituicao pode fazer-se por duas vias principais:

e Reintegracdo in natura (reconstituicdo ou restauracao natural, restituicdo ou

execucao especifica.



e Reintegracdo por meio equivalente (restituicdo ou execucao por equivalente,

indemnizacao por dinheiro ou simplesmente indemnizacao).

Conforme o artigo 556.° do Cad. Civil € a restauracao natural que deve ter lugar
sempre que possivel o que significa que a pessoa lesada deve ser colocada na
situagcdo em que rigorosamente se encontraria se o facto lesivo dos seus interesses
nao tivesse ocorrido (a indemnizacdo em dinheiro s6 deve ocorrer quando nao é
possivel a reconstituicdo natural por impossibilidade, ou quando esta via seja

insuficiente ou excessivamente onerosa para o devedor).

Assim:

X4

Deve ser entregue a coisa que € devida ao credor;

L)

X4

Realizada a obra a que ele tem direito;

L)

%

* Reparada a coisa que foi danificada.

Das duas vias que pode revestir a reconstituicdo das coisas, a indemnizacéo,
em dinheiro ou por meio equivalente, € a forma mais corrente de reparacédo dos danos
(a restauracdo nem sempre alcanca a realizacao integral). A indemnizacao devera,
em principio, cobrir a totalidade dos danos patrimoniais ou materiais. Devera, no
calculo da indemnizacao, levar-se em conta ndo s6 o dano emergente (prejuizo
imediato provocado pela conduta do lesante) como ainda o lucro cessante (vantagem

de ordem patrimonial que o lesado teria auferido se ndo ocorresse o facto danoso).

Questao delicada e debatida é a da admissdo ou ndo de uma indemnizacao

por danos morais.
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Os danos morais (ndo patrimoniais) referem-se a violacdo de direitos sem
conteudo patrimonial (direitos pessoais) e analisam-se,por exemplo, em sofrimentos,
dores fisicas ou morais, perdas de consideracdo social, inibicdes ou complexos de
ordem psicolégica, vexames, desgostos etc. Os danos morais resultam da lesao de
bens estranhos ao patriménio do lesado. Inicialmente, um largo sector da doutrina
inclinou-se para a ndao admissédo da indemnizagdo para danos nao patrimoniais
(somente os danos matérias seriam indemnizaveis) com base na recusa da chamada
“pretium doloris” em se verificaria uma mercantilizacdo da propria dor e dos valores

espirituais. O certo é que nestes danos ndo ha um prejuizo de ordem patrimonial a



reparar pelo que néo é inteiramente rigoroso falar-se em indemnizagéo, pois os danos

morais nao tém preco.

A sua consagracao esta expressa no artigo 496.° do Cod. Civil. A obrigacao de
indemnizacao por danos morais nao tem que ter sentido de pagamento, de um preco
da dor ou do sangue mas, 0 de proporcionar uma compensacao pelos danos sofridos,
pois o dinheiro pode proporcionar a satisfagdo de certas necessidades mesmo de

ordem espiritual, embora de forma alguma se compensem o0s danos irreparaveis.

2.8 Responsabilidade contratual e Responsabilidade extracontratual. A

responsabilidade pré-contratual

Na rubrica da responsabilidade civil cabe tanto a responsabilidade proveniente
da falta de cumprimento das obrigaces emergentes dos contratos, de negdécios
unilaterais ou da lei (responsabilidade contratual), como da violacdo de direitos
absolutos ou da pratica de certos actos que, embora licitos, causam prejuizo a outrem

(responsabilidade extracontratual).

A responsabilidade extracontratual é também designada por responsabilidade

aqguiliana ou por responsabilidade delitual.

O caodigo civil trata, porém, as duas formas de responsabilidade em lugares
distintos, deslocando o regime da responsabilidade contratual para o capitulo onde
regula, ao lado do cumprimento, as formas e efeitos do ndo cumprimento das
obrigacdes (798.° e segs.). Conquanto se ndo tenha acompanhado inteiramente a
doutrina tradicional na diversidade de regime que os autores estabeleciam entre a
responsabilidade extracontratual e a contratual, reconheceu-se que esta tinha
aspectos especificos, cujo lugar proprio se situava na zona do cumprimento e nao

cumprimento das obrigacdes.

Como h4a, todavia, uma série de problemas comuns &s duas fontes da
responsabilidade e da maior importancia, alias, dentro do instituto o cédigo tratou-os
conjuntamente, ao fixar o regime proprio da obrigacdo de indemnizar, a que ambas

podem dar lugar (arts. 562.° e segs).

Desta sorte, os aspectos da responsabilidade, que vao ser doravante
analisados, reduzem-se praticamente aos pressupostos da responsabilidade

extracontratual.



Apesar da nitida distingdo conceitual existente entre as duas variantes da
responsabilidade civil (uma, assente na violacdo de deveres gerais de abstencéo,
omissao ou ndo ingeréncia correspondentes aos direitos absolutos, a outra, resultante
do ndo cumprimento, lato sensu, dos deveres relativos proprios das obrigacdes,
incluindo os deveres acessorios de conduta, ainda que impostos por lei, no seio da
complexa relagdo obrigacional), a verdade é que elas ndo constituem, sobretudo na
pratica da vida, compartimentos estanques. Pode mesmo dizer-se que, sob varios
aspectos, responsabilidade contratual e responsabilidade extracontratual funcionam

como verdadeiros vasos comunicantes.

Por um lado, elas podem nascer do mesmo facto e transitar-se facilmente do
dominio de uma delas para a esfera normativa prépria da outra, como se verifica

através dos dois exemplos com que ilustra as afinidades que as unem.

Por outro lado, € bem possivel que 0 mesmo acto evolva para o agente (ou
comitente), simultaneamente, responsabilidade contratual (por violar uma obrigacéo)
e responsabilidade extracontratual (por infringir a0 mesmo tempo um dever geral de
abstencédo ou o direito absoluto correspondente), tal como é possivel que a mesma

ocorréncia acarrete consoante o prisma sob o0 qual a sua conduta seja observada.

Um caso particular da responsabilidade civil é a chamada responsabilidade pré-

contratual.

A responsabilidade contratual tem como fundamento a “culpa in contractu”, ou
seja, 0 ndo cumprimento culposo do contrato. A responsabilidade pré-contratual tem
como fundamento a “culpa in contrahendo” ou seja a culpa na celebragdo (formagéao)

de um contrato invalido.
A responsabilidade pré-contratual esta expressa no artigo 227.° do céd. civil.

2.9 Principio geral em matéria de responsabilidade civil: A responsabilidade

subjectiva

Em regra s6 havera obrigacéo de indemnizar para o agente que provoca danos

a outrem quando ele actue ilicitamente e com dolo ou culpa.

O regime regra em matéria de responsabilidade civil esta consagrado no artigo

483.° do cadigo civil.
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Entende-se que admitir-se a responsabilidade dos danos independentemente
da culpa do agente, levaria a que as pessoas (0s “homens de ac¢éo”) se abstivessem
de muitas actividades Uteis e necessarias a sociedade, face ao risco de danos
inerentes, se estes nao tivessem a garantia de estar isentos de responsabilidade no

caso de terem procedido com todo o cuidado, diligéncia e competéncia.

Por outro lado responsabilizar com base na culpa € fazer apelo a liberdade
moral do homem, apresentar os danos como consequéncias evitaveis, estimulando

zelos e cuidados para impedi-los.

A responsabilidade fundada na culpa do agente designa a doutrina de
responsabilidade por actos ilicitos, responsabilidade subjectiva ou responsabilidade

fundada na culpa.

Para a responsabilidade civil em geral exigem-se dois elementos: a existéncia
do dano e o facto causador desse dano. Mas a responsabilidade subjectiva exige
ainda que o facto que provoca o dano seja ilicito imputavel a actividade culposa do

agente.
Sao elementos da responsabilidade subjectiva:

% O facto;
< Allicitude;
s A culpa;
s O dano;

< O nexo de causalidade entre o facto e o dano.

O facto causador do dano deve ser um facto humano (accdo ou omisséo),
voluntario. Nao sao factos neste sentido, nem os factos naturais ou de animais nem
os factos humanos insusceptiveis de serem controlados pela vontade do agente

(estes podem valer para efeitos de responsabilidade pelo risco).

O facto ilicito deve estar em contradicdo com o sentido global do direito
instituido (por exemplo, violacdo de um direito de outrem, violagcdo de um dever legal).
So6 havendo reprovacéo pelo sentido global do ordenamento juridico se verifica a

ilicitude.
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O facto ilicito deve ainda ser culposo. A culpa consiste em actuar com conduta
gue merece reprovacao ou censura do direito: o lesante, pela sua capacidade e em

face das circunstancias podia e devia ter agido doutro modo.

Exige-se que a conduta seja imputavel ao agente o que pressupde nele
capacidade de entender e querer (art. 448 do cod. Civil). O facto pode ser praticado

com dolo ou com negligéncia (mera culpa ou sem sentido estrito).

A negligéncia pressupde incuria, desleixo, a omissdo de um dever de cuidado
que segundo padrfes sociais se devia pbér na conduta (padrdes medidos pela

"diligéncia de um bom pai de familia).

O dolo pressupde um acto deliberado ou intencional em violag&o do direito (por

ex., provocar um acidente atirando a viatura para cima do peéo).

E necessario que se verifique a ocorréncia de um dano, pois ndo basta a
atuacado ilicita. E necessario que se registe um prejuizo efectivo na esfera de
interesses do titular do direito.

Por ultimo deve existir um nexo causal entre o dano e o facto ilicito. O dano tem
gue ser causado ou provocado pelo facto em causa. S6 sdo consideraveis os danos

resultantes do facto, causados por ele, e ndo outros.

De acordo com artigo 483.2, n.°2 do céd. Civil s6 excepcionalmente se admite
a responsabilidade sem culpa ou ilicitude. O agente deve ser responsabilizado pelos

resultados do seu actuar. Deve assumi-los, pois podia ter evitado.
2.10 Responsabilidade objectiva ou pelo risco

A responsabilidade objectiva verifica-se sempre que alguém é responsabilizado
por prejuizos causados a outrem, independentemente de culpa.

Héa atividades licitas, mas perigosas, com particular aptiddo para causarem
danos. Hoje se recorre a maquinismos e instrumentos cuja utilidade implica
particulares riscos que podem provocar danos, mesmo que se observe o0 maior

cuidado.

Nos casos em que a lei consagra a responsabilidade objectiva esta por detras
um velho principio conforme a justica e a solidariedade social: “ubi commoda ibi

incommoda”.
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A responsabilidade objectiva comecou por se afirmar em matéria de acidentes
de trabalho para evitar que a ansia de maior lucro levasse os empresarios a descurar

as condicdes de seguranca nas construcdes e na utilizacdo de maquinismos.

N&o pode podia obrigar o lesado a provar a culpa do autor o que seria nao dar
uma protecdo adequada e até deixa-lo desprotegido. A responsabilidade objectiva
estendeu-se a outros dominios (por ex. o dos acidentes de viacdo) e assiste-se hoje
a uma forte tendéncia no sentido de aumentar a sua extensdo (como é o caso da
responsabilidade dos produtores ou fabricantes, na linha da defesa do consumidor).

E também o caso da responsabilidade por danos causados ao ambiente.

Os casos de responsabilidade pelo risco constam dos artigos 499.° a 510.° do

cod. Civil.
2.11 Responsabilidade por actos licitos

O sistema juridico vigente admite, também, com caracter excepcional, alguns

casos contados de responsabilidade por actos licitos ou intervencgdes licitas.

Podera parecer “prima facie”, paradoxal que o direito considere um acto como
licito e imponha ao seu autor a obrigacédo de indemnizar outrem. Na responsabilidade
pelo risco o facto € licito, mas o dano ndo é (o dano ¢ ilicito). Aqui o dano nao é

culposo, nem ilicito.
N&o ha uma actividade contraria a lei, ela é “secundum ius”.

Apesar disso pareceu excessivo ndo dar a devida reparacdo a pessoa

sacrificada.

Pretende-se compensar o sacrificio de um interesse menos valorado. Os casos
de responsabilidade ndo mereceram consagracdo genérica pelo codigo civil em

seccdao proépria, os seus diferentes casos encontram-se dispersos na lei.

Sao exemplos de responsabilidade por actos licitos os casos previstos nos
artigos 339.° n.°2(estado de necessidade), 1348.° (escavacdes), 1349.° ( passagem
forcada momentéanea), e 1367.° ( apanha de frutos), todos do cadigo civil.

2.12 Responsabilidadecivil e responsabilidade penal

A responsabilidade civil ndo recobre, ndo esgota as formas possiveis de
responsabilidade. Existe ainda a responsabilidade penal e a responsabilidade
13



disciplinar decorrentes da violacdo de normas de caracter penal e de caracter
disciplinar.

A responsabilidade civil e a responsabilidade criminal podem intervir
simultaneamente. Por exemplo, nos casos de fruto, ofensas corporais, difamacéo e
injuria ha aplicacdo de uma pena e a responsabilidade pelos danos patrimoniais ou

morais.

Mas, existem situacdes s6 de delito civil (¢ o caso da negacéo do direito penal

(é o caso de tentativa de crime ou frustracao).

Distingue-se a responsabilidade penal ou criminal da responsabilidade civil por
consistir na responsabilidade imposta ao responsavel de suportar uma pena, uma
sancdo que nado tende a recompor, mas a retribuir a infracdo e prevenir novas
enfiacbes (prevencdo geral e prevencdo especial). Assim, enquanto que a
responsabilidade civil estd subjacente a ideia de reparagdo patrimonial de um dano
privado, a responsabilidade penal aparece como uma defesa contra os autores dos

factos que atingem a ordem social.

Por outro lado, patente que enquanto a responsabilidade civil pertence a esfera
do direito civil, que é direito privado, a responsabilidade penal reconduz-se ao direito
penal, como ramo do direito publico.

2.13 O erro Médico

O erro médico é a falha do médico no exercicio da sua profissdo. E um
resultado negativo da sua acdo ou omissdo, por ndo cumprir devidamente o
procedimento, tendo o profissional de estar no pleno exercicio das suas faculdades
mentais. Teremos de excluir as limitacdes impostas pela propria doenca ou alguma
lesé@o provocada de modo deliberado para tratar uma doencga ou uma lesdo com maior
gravidade. O erro médico é o dano criado ou potencialmente criado no paciente, por
lapso ou falha, derivado do excesso ou falta de atencdo ou por um engano resultado
de uma ma decisdo. O erro meédico configura-se, deste modo, como uma falha
profissional, independentemente da sua valoragdo juridica e, portanto, um erro do

ponto de vista técnico.

Para Fragata (2011), o erro médico € uma falha, ndo intencional, de realizacéao

de uma sequéncia de atividades fisicas ou mentais, previamente planeadas, e que
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assim falham em atingir o resultado esperado. Sempre que essa falha se ndo deva a
intervencdo do acaso. Para este autor os pressupostos que estdo na base do erro
meédico € a falha, a ndo intencionalidade, a ndo intervencéo do acaso e o nao atingirem
o resultado previsto. O erro esta intrinsecamente ligado a natureza humana e nao
podera nunca ser abolido, isto €, os erros sdo inevitaveis. No entanto, e em relagéo
com o processo de errar, podemos considerar os erros resultando de acdes nao
intencionais em que, por distracdo, por ma aplicacdo de regras tidas ou por ma

deliberacéo, se falhou o plano.

Nas palavras de José Fragata e Luis Martins, o erro meédico divide-se em erros
honestos séo fruto da natureza humana e da nossa carateristica inseparavel que € a
de cometermos erros e erros desonestos ou violacbes cometem-se por imprudéncia,
comportamentos de risco ou desobediéncia aos preceitos estabelecidos nas boas

regras.

Na perspectiva de José Simdes, o erro meédico ocorre por incompeténcia falta
de preparacao, conhecimento insuficiente ou quando realiza procedimentos para 0s
quais nao tem habilitacdes, imprudéncia quando o médico realiza um tratamento sem
uma base cientifica para o procedimento ou e como ja referimos por negligéncia.
Existem outros problemas que podem ser classificados como erro médico como, por
exemplo, a falha técnica depende da competéncia e da dedicacdo do médico, o erro
doloso o médico tinha vontade em cometer o facto doloso, erro de diagnéstico este
muitas vezes € generalizado, erro de procedimento a atuacdo do médico deve ser
ajustada a cada momento dependendo da evolucdo do paciente e tendo em conta a
sua resposta e o erro técnico quando as condi¢cdes hospitalares oferecidas ao
profissional de saulde sao insuficientes e existem falhas estruturais, faltas de
equipamento, falta de mais profissionais e assim nota-se uma insuficiéncia na

resposta dada ao paciente.

Como j& idealizamos profissionais em todas as areas cometem erros, mas 0s
profissionais de salude além de terem uma profissédo de risco, tém praticamente uma
proibicdo formal de erro, pois eles ttm como objetivo o tratamento, a cura, o bem-
estar da pessoa humana, ou seja, ttm como objetivo restabelecer a saude a cada
paciente. Em medicina nem tudo é previsivel e José Fragata considera o risco clinico

como a probabilidade de ocorréncia de qualquer evento. Nas palavras deste autor
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este risco clinico ramifica-se em risco intrinseco a doenca atual natureza e estado
clinico, o risco incremental devido a presenca de duas ou mais doencas associadas

e, embora em menor percentagem, a natureza do procedimento cirurgico.
Direito e a Medicina

Em todas as épocas historicas a pessoa doente precisou de um especialista
que a ajudasse, que atendesse as suas queixas e a ajudasse a superar as limitacdes
das suas capacidades e o moderno Direito da responsabilidade médica sé pode ser
compreendido por quem acompanhe as mutacdes da relacdo médico-paciente no
decorrer do século XX, quem analise as modificacdes das valora¢des socioldgicas, a
mudanca do modelo Hipocratico, o recuo do principio da beneficéncia face a
emergéncia do principio da autonomia do paciente, a cientifizacdo da medicina e as

atuais delimitacdes econémicas nos sistemas de saude.

Antigamente a medicina desenvolvia num contexto misterioso e magico, o
médico respeitava certos principios, tendo ao seu dispor um conhecimento divino, que
Ihe permitia proceder ao tratamento do doente com liberdade o médico era alguém
gue tinha o poder de atuar sobre a vida e a morte. O médico assumia um regime para
a cura de uma doenca e o paciente simplesmente aceitava a decisdo derivado do
supremo conhecimento do médico e caso houvesse consequéncias do
diagndstico/tratamento seriam aceites pelo paciente porque, para este, 0s problemas

gue surgissem posteriormente seriam fruto do destino.

Nos ultimos anos a medicina evolui bastante, evidentemente derivada de novas
descobertas, em nivel da prevencdao, diagndstico e tratamento assim como as técnicas
utilizadas e um consequentemente desenvolvimento no que diz respeito a cura da

doenca influenciando também, a relacdo médico-paciente.

Todos nds sabemos que errar € humano este e qualquer atividade humana
pode ter erros e a medicina ndo é exce¢do. O erro médico encontra-se ligado a
possibilidade de causar lesdes na saude ou na vida do paciente. O que se segue
imprescindivelmente é a orientacdo da atividade médica com o objeto de promover a
saude o doente, surgindo a regulagéo social do comportamento, tendo o Direito que
intervir para salvaguardar os bens juridicos fundamentais que possam ser afetados

no seu ambito.
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Contudo, a intervencdo do Direito ndo se pode traduzir numa perseguicao
insistente e sem consequéncias para a atividade médica, pois o Direito e a Medicina
sao ciéncias humanistas sempre ao servico do Homem tendo a dignidade da pessoa
humana como referéncia comum. Nas palavras de André Pereira, a protecdo do
paciente e defesa face a abusos, garantias de paz e indicagéo de recomendacgdes e
estabilizacdo da confianca sé&o consideradas as principais tarefas do Direito. Assim
sendo, o ponto nevralgico deste trabalho, e 0 que interessa para o Direito Penal,
manifesta-se no erro que afete de uma forma negativa os bens protegidos
juridicamente, pois ndo se pode limitar a atuacdo da medicina, restringindo-a pelos
efeitos negativos que uma excessiva responsabilizacdo pode trazer. A medicina
defensiva nado traz beneficios para os doentes nem para o sistema de salde e a autora
invoca a idéia de que para se reduzir os erros e melhorar a qualidade da prestacao de
cuidados de saude desenvolveram-se a medicina baseada na prova. Consiste na
utilizacéo conscienciosa, explicita e criteriosa da prova cientifica atualizada na tomada

de decis@es clinicas referentes ao doente individual (Antunes, 2003).

A responsabilidade médica fundamenta-se num comportamento negligente que
possa trazer consequéncias negativas para o paciente como danos na vida ou na
integridade fisica e ndo representar um tratamento diferente que conduz ao principio
da irresponsabilidade. No entanto, devemos dar especial atencdo ao ato médico e a
todos os elementos com ele interligados, pelo que todas as apreciacfes juridicas
devem estar enquadradas na conduta médica e atendendo também ao contexto do

tempo e espaco.

Atualmente a medicina € complexa e depende de varios fatores que estédo
interligados e ndo podem ser separados para analise a nivel psicolégico, social,
econdbmico que aumentam a possibilidade de ocorrerem erros médicos. Com isto,
dificultou-se a delimitacdo do ato médico, pois muitos dos encargos que o médico
tinha passaram a ser da responsabilidade de outros profissionais de salde e o0 médico
hoje em dia, em certos casos, ja ndo atua isoladamente “O médico deixou de realizar
tarefa singular ele interage em cada momento com os demais elementos no ambito
da estrutura hospitalar”, dependendo, por exemplo, de outros especialistas da area da

saude derivado a especializacdo da medicina que faz atenuar a figura clinica geral.
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Estes fatores aumentam as possibilidades do erro médico e, como refere Sénia
Fidalgo, assistimos hoje a uma complexificagdo da atividade médica de que emerge
um novo tipo médico, a organizacdo hospitalar tende a tornar-se uma empresa de
prestacdo de servicos onde colaboram cada vez mais equipas multidisciplinares e

pluriprofissionais.

Para além do pressuposto econbémico que elevam a possibilidade de erro,
também a liberdade do médico € um pressuposto, pois hoje em dia é uma liberdade
condicionada estando sujeita a modelos de comportamento. Ou seja, 0 médico nunca
pode atuar sem respeitar a vontade do doente (consentimento informado) deduzida
do esclarecimento das doencas e de eventuais riscos que podem surgir do tratamento.

No entanto, em casos de urgéncia, quando a demora implica um maior prejuizo
para o paciente, pedir ou ndo pedir o consentimento pode conduzir a morte do

paciente. Nestas situacfes o0 médico atua com consentimento presumido.

Hoje em dia a medicina normatiza-se ao longo de diagndsticos generalizados
e no tratamento das varias doencas. O médico deve conhecer e obedecer a formas
de atuacdo estabelecidas por estatisticas, estudos cientificos e recomendacfes
realizadas por profissionais e caso néo o faga, viola as leges artis, conhecidas e
aceites pela medicina.

Segundo Antunes (2003, pag. 82), “estamos perante a chamada medicina
baseada na evidéncia e esta tem por base reunir em bases de dados as publicacdes
médicas e eficazes que estejam comprovadas e com isto facilitar a pesquisa e selecao

de artigos cientificos por parte dos médicos”.

Com a descricao tipica da lei, deve enquadrar-se a conduta do médico e nos
casos mais comuns, o erro médico consubstancia-se em dois tipos de crime: homicidio
negligente previsto nos termos do art.° 152 e ofensa a integridade fisica nos termos

do art.° 159 ambos do céd. Penal.

Contudo, se o ato médico € realizado com interesse na saude do paciente
para minimizar alguma doenca ou lesdo, néo se podem ter como juridicamente
relevantes todos os resultados negativos porque € necessaria uma valoracao
juridica penal adequada e até mesmo uma valorag&o social para ndo se punir todos

os resultados de morte ou ofensa a integridade fisica. Portanto existem riscos que
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terdo de ser toleradas pelo paciente que decorrem da atividade do médico, que
podem trazer vantagens ou desvantagens, mas estas ndo se enquadram na
negligéncia, pois o Direito Penal ndo proibe a intervencdo médica e ndo consegue

impedir que existam riscos.

Tendo em consideracdo que a profissdo de médico é uma profissao de risco e
como consequéncia podem resultar danos para a vida do paciente, o CP impde

limites a conduta médica no seu art.° 166.
2.14 Responsabilidade Médica

A responsabilidade médica no nosso sistema juridico ndo tem um regime
proprio especifico e é de questionar se seria importante criar um ramo de Direito

préprio para os profissionais de saude.

O médico que aceite o0 encargo ou tenha o dever de atender um doente obriga-
se por esse facto a prestacdo dos melhores cuidados ao seu alcance, agindo com
correcao e delicadeza, no exclusivo intuito de promover ou restituir a Saude, suavizar

os sofrimentos e prolongar a vida, no pleno respeito pela dignidade do Ser Humano.

E importante definir a responsabilidade juridica e segundo Paula Bruno, é um
instituto que cuida de comportamentos humanos (a¢des ou omissdes) juridicamente
relevantes, ou seja, que tém consequéncias ao nivel da ordem juridica, e que, na sua
divisdo mais fundamental, sdo suscetiveis de se traduzir na violacdo de direitos
privados pessoais ou na violacdo de normas que defendem os interesses gerais da

sociedade e a paz publica.

A responsabilidade médica abrange varias modalidades (civil, penal e
disciplinar), mas tendo este trabalho uma vertente Juridica Penal, no nosso
ordenamento juridico vigora o principio do caracter pessoal da responsabilidade
criminal, sendo as pessoas coletivas suscetiveis de responsabilidade criminal nas
situacdOes expressamente previstas na lei nos termos do art. 9.° C.P, ou seja, o hospital
ainda nao é responsabilizado criminalmente. O agente que por acdo ou Oomissao,
praticar um fato doloso que a lei tipifica como crime é que sera responsabilizado
criminalmente. Para o Direito Penal releva apenas a puni¢do do “erro médico” que
seja uma violacéo de leges artis especificas ou de um dever de cuidado de contetudo

relativamente definido, aferidos, nomeadamente, por protocolos de diagndstico e ou
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de terapéutica e ou de execuc¢do ou procedimentos médicos. Se todos os deveres e
regras forem respeitados, entdo o resultado risco é permitido e por isso a conduta ndo

€ penalmente censuravel.

O médico deve ter em consideracdo as suas responsabilidades sociais no
exercicio do seu direito a independéncia na orientacdo dos cuidados e na escolha da
terapéutica, assumindo uma atitude responsavel perante os custos globais da saude.

A nocao facto doloso, ou crime, segundo Paula Bruno divide-se em quatro
elementos: acao refere-se a conduta humana individual, em ambas as modalidades
que pode revestir acdo positiva que consiste em fazer algo ou agcdo negativa ou
omissao que consiste num nao fazer, tipica a acdo humana individual tem que revestir
a caracteristica da tipicidade para que seja suscetivel de significado no ordenamento
juridico penal, ou seja, tem que integrar a descricdo comportamental efetuada numa
determinada norma juridica penal ilicita significa a contrariedade da acéo tipica
relativamente ao ordenamento juridico, ou seja, ndo abrangida por qualquer causa de
justificacéo ou de exclusado da ilicitude e culposa a acao tipica e ilicita tem que ser
suscetivel de imputacdo subjetiva ao autor do crime, ou seja, tem que ser objeto de
um juizo de censurabilidade juridica e pessoal, Neste caso concreto, crimes contra a
vida, integridade fisica ou liberdade pessoal bens juridicos fundamentais protegidos
pelo Direito podem estar em causa quando da acdo ou omissao do profissional de

saude nos cuidados prestados aos doentes.

No nosso ordenamento juridico vigora o principio do caracter pessoal da
responsabilidade criminal sendo que as pessoas coletivas sdo suscetiveis de
responsabilidade criminal apenas nas situacbes expressamente previstas na lei art.
9.° CP, Segundo esta afirmacado, ndo se pune o Hospital, mas sim o profissional de
salude que por acado ou omissao, praticou o crime que se pode definir como uma acao
tipica, ilicita e culposa. A acdo diz respeito a conduta do agente e pode ser positiva a
pratica de um ato ou negativa omissdo nao praticar qualquer tipo de ato tipico porque
tem que integrar a descricdo comportamental descrita numa determinada norma
juridico penal e ilicito porque nédo esta abrangido por uma causa de justificacdo ou de
exclusdo da ilicitude. E culposa porque a acdo tem de ser objeto de um juizo de

censurabilidade juridica e pessoal.
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A acdo ou omisséo por parte dos profissionais de saude pode pdr em causa a
vida ou a integridade do paciente e, em tese, podemos estar perante atos suscetiveis
de se subsumirem ao conceito material de crime de homicidio ou de ofensa a
integridade fisica respectivamente nos termos dos artigos 147.°a 148.°e 159.° a 160.°
do Cddigo Penal. Relativamente as intervengdes e tratamentos meédico-cirargico
encontramos um regime especial nos termos do art.° 166.° do Cdodigo Penal que

analisaremos de seguida.

Na perspectiva de Fragata (2004), o erro podera ser distinguido na optica do
individuo ou na ética do sistema. O erro na 6tica do individuo tem duas vertentes: erro
honesto decorre da natureza da pessoa humana, apresentando-se como uma
inevitabilidade da sua imperfeicdo, e correspondendo, quando ocorra na pratica
meédica um acidente ou azar e erro negligente correspondente a um comportamento
ilicito. Na otica dos erros do sistema € possivel distinguir erros evitdveis podem
corresponder ao erro negligente, se verificados os seus elementos constituintes e
erros inevitaveis resultam dos riscos préprios do ambiente hospitalar, mas que nao
permitem individualizar ou censurar o agente em concreto. O erro é uma das causas
mais relevantes de lesdo fisica na atividade médica. O erro resulta na sua imensa
maioria, ndo de um ato isolado, mas de uma sucessédo de incidentes, tornando-se
essencial saber quem errou, onde errou como errou e qual o resultado que esse erro

produziu na vida do doente.

O erro negligente forma-se a partir do ilicito e é determinado pelo critério
regulador da violacdo do dever objetivo de cuidado. Este dever objetivo de cuidado é
composto pela previsibilidade objetiva do perigo para determinado bem juridico e a
nao observancia do cuidado objetivamente adequado a impedir o resultado tipico, isto
€, do resultado da lesdo ou perigo de lesdo de determinado bem juridico que a

experiéncia indica que esta conexionado com a espécie da acao praticada.

Segundo as palavras de Fragata (2011), a cultura médica tem como
inseparaveis a violagédo das leges artis e a violacdo do cuidado devido, argumentando
gue o médico deliberadamente optou por um comportamento que nado é o standard e
gue viola as regras normais de atuacao, pelo que o ndo cumprimento dessas normas
€ sempre uma violacao, O conceito de leges artis pode ser delineado como sendo um

conjunto de regas cientificas e técnicas e principios profissionais que o médico tem a
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obrigacdo de conhecer e utilizar tendo em conta o estado da ciéncia e o estado
concreto do doente. Trata-se de um critério valorativo de um ato clinico praticado por
um meédico. Estando preenchidos os requisitos aquando da intervencdo do médico,
ela ndo pode ser considerada um crime contra a integridade fisica ou contra a vida do
doente, uma vez que o meédico atuou de acordo com 0s conhecimentos técnicos e
cientificos, fazendo tudo o que estava ao seu alcance para tentar minorar a dor ou
salvar o doente, indicando o tratamento considerado idéneo para a situacdo, ainda

que, contudo, ndo obtenha sucesso.
2.15 Negligéncia Médica

Seria inevitavel abordar o conceito de negligéncia visto que a maioria das
possiveis condenacdes dos profissionais de saude resulta de comportamentos deste
tipo e em raras excecdes estard em causa o dolo conhecimento e vontade de praticar

certo facto tipico.

Segundo Dias (2012, pag. 861), o importante da defini¢cdo reside, porém, no
proémio unitario, sendo ai que se contém o tipo de ilicito a violacdo do cuidado a que,
segundo as circunstancias, o agente esta obrigado, isto €, a violagdo do cuidado
devido e o tipo de culpa, a violacdo do cuidado que o agente, segundo 0S seus
conhecimentos e capacidades pessoais, esta em condicdes de prestar. Da
interpretacdo percebemos que o dever objetivo de cuidado por parte do profissional é
violado e conduz a um resultado, que, por exemplo, pode ser o crime de homicidio por

negligéncia ou o crime de ofensa a integridade fisica por negligéncia.

O dever cuja violagdo supOe, consiste em 0 agente nao ter usado aquela
diligéncia que era exigida segundo circunstancias concretas para evitar o evento,
dever esse decorrente quer de normas legais, quer do uso e experiéncia comum. Por
outro lado, é fundamental que a producao do resultado seja previsivel e que so o facto
de se ter omitido aquele dever tenha impedido a sua previsao ou a sua justa previsao,
previsibilidade e dever de prever estes, ndo sédo toda via uma previsibilidade absoluta,
mas uma previsibilidade determinada de acordo com as regras da experiéncia dos

homens, ou de certo tipo profissional de homem.

Sendo assim, parece que deve haver um dever de prever, e, portanto, a objetiva

possibilidade de negligéncia, sempre uma conduta em si, sem as necessarias cautelas
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e cuidados, seja adequada a produzir um evento, o0 que quer dizer, que SA0 um nexo
de causalidade adequada que vem a fixar objetivamente os deveres de previséo, 0s
quais, quando violados, podem dar lugar a negligéncia, ou seja, que vem dizer quando
se deve prever um resultado como consequéncia de uma conduta, em si ou na medida
em que se omitem as cautelas e os cuidados adequados a evita-lo, nestes termos,
terd de concluir-se que, para que o resultado em que se materializa o ilicito tipico
possa fundamentar a responsabilidade, ndo basta a sua existéncia factica, sendo
necessario que possa imputar-se objetivamente a conduta e subjetivamente ao
agente, significando isto que a responsabilidade apenas se verifica se existir um nexo
de causalidade entre a conduta do agente e o resultado ocorrido.

O tipo de ilicito do facto negligente considera-se preenchido por um
comportamento sempre que este discrepa daquele que era devido e uma situagéo de
perigo para bens juridico-penalmente relevantes, para deste modo se evitar uma
violagéo juridicamente proibida e ndo se deixa integrar pela mera causagao de um
resultado, por exemplo, no caso do homicidio negligente previsto nos termos do art.
152° do CP, pela morte de outra pessoa causada pela conduta do agente. Para além
do que ja foi citado, refere Figueiredo Dias que € indispenséavel que tenha ocorrido
violacdo, por parte do agente, de um dever de cuidado que sobre ele impede e que
conduziu a producao do resultado tipico; e, consequentemente, que o resultado fosse
previsivel e evitavel para o homem prudente, dotado das capacidades que detém o
homem médio pertencente a categoria intelectual e social e ao circulo de vida do
agente. O dever objetivo de cuidado consiste na atuacao com diligéncia adequada a

evitar um ato danoso, se puder ser evitavel e porque é previsivel.

Para que uma conduta de um profissional de salde seja criminalmente
responsabilizada teremos de ponderar um conjunto de regras que regulam a
respectiva atividade, nomeadamente os Estatutos, as regras contidas em Cadigos
Deontolégicos, bem como outras normas nao juridicas, como 0s protocolos de
atuacao, que constituem as leges artis da medicina regras generalizadamente
reconhecidas pela ciéncia médica. No entanto e como ja supracitado a medicina
encontra-se em permanente evolucdo e renovacdo cabendo ao médico a

responsabilidade do conhecimento sobre os procedimentos existentes antes de atuar.

23



No entanto, nem toda a violagc&o das leges artis, ou por outras palavras, nem
todos os erros em medicina sdo sinbnimo de negligéncia médica penalmente
relevante e, portanto, serdo apenas aqueles que decorrem da violacdo do dever
objetivo de cuidado. N&o é qualquer erro que sera punido, pois se da acdo do médico
ndo resultar ofensa ao corpo ou a saude do paciente, o médico ndo sera

responsabilizado criminalmente.

Em relacdo a negligéncia grosseira o nosso CP pune mais severamente no
caso dos artigos 152° n°2 e 164 n°l. Para o Direito Penal a negligéncia grosseira
constitui um grau essencialmente aumentado ou intensificado de negligéncia. A
negligéncia grosseira € uma especial intensificacdo da negligéncia tanto ao nivel da
culpa como ao nivel do ilicito ao nivel do tipo de ilicito torna-se indispensavel que se
esteja perante um comportamento particularmente perigoso e um resultado de

verificacdo altamente provavel a luz da conduta adotada.

Para Costa, (2004, pag. 94), entende que o ponto fulcral da negligéncia
grosseira reside na ilicitude da conduta ou do conceito “cuidado de perigo. Para este
autor, estamos na presenca de negligéncia grosseira sempre que, por forca de um
alto e inqualificavel teor de impreviséo, ou por forca de uma profunda auséncia de
cuidado elementar, forem desrespeitadas as mais evidentes regras de cuidado de
perigo para o outro. Esta questdo da negligéncia médica tem um especial interesse
na atuacdo médica e vislumbra-se a possibilidade de restringir a punibilidade dos
médicos aos casos em que se verifigue uma violagdo particularmente grave dos
deveres mais elementares de cuidado. O mesmo autor refere ainda que, constituindo
a negligéncia grosseira essa forma qualificada de negligéncia, ela possuira, ainda que
nao prevista na parte geral, uma espécie de generalidade que legitima a sua existéncia

de facto em dominios outros que nao expressamente regulados.
2.16 O dever de cuidado médico

Antes de determinar os pressupostos para verificar o dever objetivo de cuidado,
€ necessario aferir o juizo valorativo que preside a violacdo do dever objetivo de
cuidado, visto que a previsibilidade é estabelecida em termos relativos. Primeiro temos
de ter atencdo a fase em que o ato do profissional de saude se encontra, porque a
valoracdo do dever de cuidado pode ser diferente de fase para fase. Na fase de
diagnéstico e na fase de tratamento é possivel que ocorra um erro negligente por parte
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do profissional de saude, tendo em conta que na fase de diagndstico, por ser uma
fase tdo precoce e é o primeiro contacto com a doenca, sé através de critérios muito

estritos € que se pode produzir um juizo de violacao de cuidado.

N&o se excluindo em absoluto a possibilidade de uma conduta dolosa por parte
do médico, a eventual lesdo da integridade fisica ou da vida do paciente verificar-se-
4, em regra, sob a forma negligente.

Depois de analisarmos o art. 13° do CP constatamos que ao nivel do ilicito deve
verificar-se a violacdo do cuidado objetivamente devido, ou se preferirmos, a criacdo
de um perigo permitido, que da origem a um resultado evitavel e previsivel. Ao nivel
do tipo da culpa deve verificar-se se as suas capacidades individuais Ihe permitiam

satisfazer as exigéncias.

Recaira sobre o0 médico um dever de preparacdo e de informacédo antes da
execucdo da intervencdo. Se 0 agente nao estiver em condicdes de avaliar
concretamente 0s riscos em causa, sO deve atuar depois de se ter informado sobre
esses riscos. Pelas palavras de Soénia Fidalgo e seguindo Figueiredo Dias, se o
médico ndo conseguir alcancar esclarecimento suficiente, o médico deve omitir a
conduta podendo vir a ser punido por negligéncia se, atuando, lesar bens juridicos
penalmente protegidos.

O juizo padréo relativo ao dever de cuidado é estabelecido com recurso ao
médico médio, colocando-se numa perspectiva ex ante e sempre tendo em conta
todas as qualidades relevantes para estabelecer a medida de cuidado socialmente
exigivel. Fazem parte deste juizo o conhecimento especial e aptiddes do profissional
de saude, ou seja, a experiéncia e conhecimento e se este se encontra atualizado
sobre determinada situacéo, e o conhecimento sobre o processo causal. Devido a
forte e crescente especializacdo que se faz sentir hoje em dia na medicina, no juizo

padrdo deve-se ter em conta a especialidade do médico em causa.

Naquilo que se refere aos conhecimentos especiais, embora que nem todos 0s
profissionais de salde tenham tais conhecimentos, tém de ter uma base cientifica e
uma eficacia comprovada. No que dizem respeito ao ilicito eles apenas revelam as
capacidades superiores a média sob pena de virem a introduzir excessivos critérios

subjetivos no juizo. Estes conhecimentos especiais tornam-se importantes no ambito
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da medicina pela possibilidade que dao de existirem profissionais de saude altamente
especializados e com conhecimentos e técnicas distintas, mas, no entanto, também
se exige mais do que um mero cumprimento da norma de cuidado. Nestes casos &
necessaria a prova de que as determinadas técnicas especiais ou determinados
conhecimentos especiais teriam evitado o resultado danoso. Com isto, esta também
relacionado o dever de preparacdo e informacdo que sobre o médico impende, de
atualizar os seus conhecimentos. O médico tem o dever de se adaptar as descobertas
e avancos na sua profissdo, tanto no que se refere a instrumentos e medicamentos

como a técnicas e procedimentos diagndsticos e terapéuticos.

Para analisar cada caso temos sempre de recorrer as regras da medicina, visto
que elas estabelecem um conjunto de disposi¢cdes que iram determinar o risco
permitido pelos profissionais de salde na sua atividade. Os profissionais de saude e
mais concretamente o médico, deve sempre ter em conta, quando em atividade, as
regras contidas no Estatuto da Ordem dos Médicos e no Cédigo Deontoldgico da

Ordem dos Médicos porque neles estdo inscritos os deveres de atuacao.

Por outro lado, e ndo menos importantes, as leges artis que determinam a
melhor forma para o médico atuar, sdo imprescindiveis porque delas nasce o indicio
da violacdo da norma de comportamento contida no tipo legal de crime. Porém, as
legis artis ndo tém carater normativo, nem vinculativo, tendo sempre de ser
conjugadas com a especificidade biolégica do doente e com a liberdade que é dada
ao procedimento médico. Para Fidalgo (2008), existe um espaco de liberdade da acao
médica e a autora entende que este espaco livre de manobra que se confere ao
médico tem fronteiras que devem ser delimitadas por critérios de racionalidade a
chamada medicina escolar e o estadio da ciéncia médica desenvolvem um espaco de
contra controlo, isto €, um papel aferidor daquele espaco livre de manobra. O recurso
as leges artis é inevitavel para delas formar um juizo de ilicitude, mas ndo se pode

cingir apenas ao conteddo das mesmas.

Para Fidalgo (2008), o profissional de saude tem um conjunto de deveres que
devem ser respeitados tais como o dever de preparagdo e informacédo antes da
execucao da intervencao, atualizacdo de conhecimento, auto-avaliardo relativamente
a sua capacidade para realizar corretamente um tratamento e o dever de

esclarecimento ou informacéo terapéutica. Estes deveres constituem em abstrato o
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médico diligente e cuidadoso, mas tém sempre de ser enquadrados no momento da
atuacao médica. Por exemplo, se um médico assumindo uma intervencdo sem avaliar
corretamente a sua capacidade de realiza-la pode ser responsabilizado por
negligéncia na assuncao de tarefas ou aceitacdo de responsabilidades porque nao
esta preparado, faltam-lhe conhecimentos ou até mesmo a experiéncia necessaria

para proceder a intervencao.

Com estes fundamentos, evidencia-se que as leges artis variam de situacao
para situacdo e nao podem ser valorizadas para um juizo sem estarem inseridas no
contexto da atuacdo. Para estes casos, ha autores que entendem que, quando exista
uma violagéo do dever de cuidado, o juizo deve ser precedido de um Lex artis ad hoc,
inserindo todos os fatores de risco que estdo presentes naquele momento para aquela

intervencao.

Tendo a medicina multiplos riscos associados no que toca a intervencao
médica, é dificil para um juiz analisar se estamos perante uma atitude negligente ou
se o resultado negativo é consequéncia de um acidente ou azar decorrente de erros
préprios da atividade médica e em auxilio do juiz existe a prova pericial. Os relatérios
disponibilizados pelo Instituto Nacional de Medicina Legal e os pareceres de
Especialidade da Ordem dos Médicos sdo determinantes para se definir a causa do
resultado e na violagdo do dever de cuidado, contudo ndo se consegue uma
reconstrucdo total do fato que permita pbér termo a toda a davida e assim

responsabilizar o profissional de saude.

As pericias médico-legais sao efetuadas nas delegacdes e nos gabinetes
médico legais do Instituto Nacional de Medicina Legal e, na impossibilidade destes
servicos, as pericias referidas anteriormente poderdo ser realizadas por entidades

terceiras, publicas ou privadas, contratadas ou indicadas para o efeito.

Assim o perito, como auxiliar do juiz, coloca-se na posicdo do médico,
considerando todos os fatores de atuacao incluindo os conhecimentos especiais, a
pluralidade de agentes, a complexidade da intervengdo e os meios disponiveis, e
forma um juizo de prognose postuma, que equivale ao juizo de violagdo de dever de

cuidado.
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No diagndstico o profissional de saude enfrenta um conjunto de sintomas que
deve relacionar a uma patologia e prever um perigo para a saude e consequentemente
adequar o tratamento mais adequado, de modo a evitar o resultado. Para Lobo
Antunes, na fase de diagndstico, o médico usa essencialmente uma metodologia
hipotético-dedutiva, que consiste num processo l6gico sequencial, que comeca na
colheita de dados historicos e da histéria pessoal, familiar e social e é seguida pelo
exame fisico do doente. E tdo formulada uma primeira hipotese de diagndstico, cuja
confirmacédo ou negacao depende dos dados fornecidos pela medi¢do de parametros

quimicos, fisioldgicos ou outros pelo recurso a técnicas de imagem.

O erro no diagnostico pode existir e a par dele existirem véarias causas como
um deficiente conhecimento do médico, falta de meios complementares para aferir o
diagnéstico ou em particulares casos clinicos, a falta de sintomas, ndo cooperacao do
paciente ou até mesmo simulacdo de sintomas. Portanto, na formulacdo do dever
objetivo de cuidado deve se atender a valoragdo do médico em relacdo a
sintomatologia, as leges artis, a concorréncia de sintomas que prevéem o tratamento
de determinada doenca, a clareza na troca de informacéo entre médico e paciente e
também o contexto estrutural urgéncias, consulta de rotina ou num consultério médico

onde se produziu o diagnaostico.

Chegamos ao momento em que nos deparamos nhovamente com a
previsibilidade. O médico, simultaneamente, tem de prever a evolucdo da doenca,
através de um juizo antecipado de adequacao terapéutica, ou seja, o chamado

progndstico médico.

No entanto ndo se exige ao médico um juizo infalivel sobre a evolucdo da
doenca derivado ao conjunto de fatores que concorrem nesta fase. Posto isto, 0
médico na fase de diagndstico tem o dever de realizar todas as comprovacoes
médicas necessarias, para evitar ou reduzir resultados negativos que possam
acontecer pelo que a responsabilidade penal terd carater excepcional e nunca

baseado na falha do juizo médico visto que nesta fase o risco permitido € ampliado.

No entanto € necessario provar que se o médico acertasse no diagndstico, iria

evitar com todas as certezas, o resultado negativo produzido.
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Numa fase seguinte, a fase do tratamento, a zona de indeterminacdo médica é
mais restrita uma vez que entramos na fase do erro de execucgdo casos em que vem
a ser atingido objeto diferente daquele que estava no propdsito do agente. O resultado
ao qual se referia a vontade de realizacédo do facto ndo se verifica, mas sim outro de
espécie diferente. A producéo do outro resultado, que tanto podia n&o ter lugar como
ser de outra gravidade, s6 pode eventualmente conformar um crime negligente. Nesta
altura todos os critérios de violacdo de dever de cuidado s&o aplicados sem

especificidades.

Cometido a titulo de negligéncia previsibilidade objetiva do resultado e violacao
do dever de cuidado traduzindo-se numa ofensa a integridade fisica do paciente ou a
vida deste, o erro do tratamento pode ser causal de um crime de ofensas a integridade
fisica por negligéncia ou de homicidio involuntario, por parte do médico inabil ou

imprudente.
2.17 A culpa

A culpa é um dos elementos mais importantes da Doutrina Penal, assumindo
uma posic¢ao central na dogmatica juridico-penal e é o principio que estrutura toda a
responsabilidade penal e limita a pena. O principio da culpa, principio segundo o qual
ndo ha pena sem culpa e a medida da pena ndo pode em caso algum ultrapassar a
medida da culpa, constitui uma méaxima fundamental de todo o direito penal. Este
principio fruta de doutrinas retribuitivas € muito importante porque € pressuposto e
limite da pena, o conteudo da culpa é dado pela censurabilidade da acao ilicito-tipico
em funcéo da atitude interna juridicamente desaprovada que naquela se expressa e
fundamenta e sendo um juizo ético valorativo, a culpa representa uma atitude de

descuido ou leviandade perante o Direito e as suas normas.

A culpa negligente é composta pela previsibilidade e evitabilidade subjetiva do
perigo. Para Carvalho (2008), a previsibilidade subjetiva de perigo € a possibilidade
do agente, segundo as suas capacidades individuais e circunstancias concretas em
que a acao € praticada, terem previsto 0s perigos ou riscos da sua conduta. Ao passo
gue a evitabilidade subjetiva é a possibilidade de o agente ter cumprido o dever

objetivo de cuidado, de acordo com os conhecimentos, dominio da técnica.
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Pela concecdo material de culpa preconizada por Figueiredo Dias, verificamos
que o0 que estd em causa é ndo aferir o concreto poder de atuar de outra maneira.
Trata-se de acordo com a experiéncia, 0s outros agindo em condi¢cdes e sob
pressupostos fundamentalmente iguais aqueles que presidiram a conduta do agente,
teriam previsto a possibilidade de realizag&o do tipo de ilicito e té-lo-iam evitado. Desta
forma, o juizo que preside, ndo é o do tipo médio, mas o tipo de homem da espécie e
com as qualidades e capacidades do agente. Posto isto, as capacidades pessoais do
agente revelam na medida em que a previsibilidade do perigo e a sua evitabilidade se

apresentem como pessoalmente cognoscivel e pessoalmente evitavel.

De acordo com Jescheck, as circunstancias que ndo podem reprovar-se ao
agente sao varias, tais como: os defeitos corporais, a falta de inteligéncia, as lacunas
de conhecimento, a experiéncia, a perda de faculdades em raz&do da idade, assim
como especiais dificuldade situacionais para as quais néo estaria preparado. e nestes
casos existe uma impossibilidade pessoal de perceber ou cumprir o dever de cuidado.

Para Dias (2012), e decorrente desta idéia, em casos de culpa por assunc¢ao
ou aceitacao, é essencial a possibilidade de o agente reconhecer que nao possui as

condi¢cbes essenciais para desempenhar a tarefa.

Numa vertente diferente, mas relacionada, é a questdo de a incapacidade
individual corresponder a uma causa geral de exclusdo da culpa. Em resposta a esta
guestao e segundo Roxin (1997), para se responder penalmente por um delito, o autor
teria de ter realizado o perigo ndo permitido que se encontrasse sob protecdo da
norma, mas também criar o perigo nao permitido e, além disso, 0 nexo ou conexao
com o fim de protecdo da norma devem ser previsiveis subjetivamente pelo agente e
o resultado evitado por ele. Roxin entende que esta individualizacdo comporta limites
como sera o caso de defeitos de carater. Por isso, a capacidade subjetiva de evitar o
resultado depende da andlise da inteligéncia, formacéo e conhecimentos, assim como
do sexo, idade e outras condices fisicas do agente e ainda de referir o esgotamento

ou a excitacdo pessoal no momento do facto.

A incapacidade subjetiva ndo é considerada uma causa de excluséo da culpa,
visto que a sua delimitacdo se estabelece recorrendo aos critérios de previsibilidade
e evitabilidade subjetiva do perigo, estabelecida em termos meédios. No que toca a

inimputabilidade por anomalia psiquica, esta constitui mais de que uma causa de
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exclusdo, ou seja, a inimputabilidade é um obstaculo a determinacéo da culpa. Isto
porque o substrato biopsicologico da inimputabilidade, aliado a certo efeito sobre a
personalidade do agente, destroi as conexdes reais e objetivas de sentido que ligam
o facto a pessoa do agente, a tal ponto que o seu ato pode ser causalmente explicado,
mas nao pode ser compreendido como facto de uma pessoa. A inimputabilidade em
razdo da idade refere-se aos menores de 16 anos. S6 estdo sujeitas a
responsabilidade penal as pessoas que, no momento da pratica do facto, tenham

perfeito os 16 anos.

No entanto, os ilicitos cometidos por menos de 16 anos, ndo deixam de ser
objeto de tutela estadual, uma vez que também em relacdo a esses factos deve o
estado cumprir o dever de protecdo de bens juridicos a que esta adstrito, (Nos casos
de menores com idades compreendidas entre os 12 e 0os 16 anos e que tenham
praticado um facto qualificado pela lei como crime, o regime aplicavel é o da Lei
Tutelar Educativa, aprovado pela lei n°® 166/99 de 14 de Setembro). Lei 4/2015 de 15
de janeiro procede a primeira alteracdo a LTE. Nas palavras de Figueiredo Dias o
fundamento para os dois tipos de inimputabilidade é da mesma indole, tal como certa
sanidade mental é condicdo de apreciacdo da personalidade e da atitude em que ela

se exprime, também o é certo grau de maturidade.

Quando falamos das capacidades inferiores a média ndo podemos relevar no
sentido de excluir a tipicidade do facto negligente, antes s6 devem relevar a nivel da
culpa . E formulando um juizo comparativo com o tipo de homem da espécie e com
as qualidades e capacidades do agente, ndo é certo excluir a culpabilidade por si s6,
isto porque aquele tipo de homem com as mesmas capacidades poderia ter previsto
e evitado o resultado. No sentido inverso, também a néo utilizacdo das capacidades
especiais ou superiores a média ndo pode deixar de conduzir a afirmacao da tipicidade
do facto negligente mesmo quando se nao revele violado o cuidado objetivamente
devido. Seria incompreensivel e inaceitavel que se ndo imputasse um comportamento
negligente ao cirurgido magistral que, por ndo estar para macadas ou porque esta
com pressa, deixa morrer um paciente na sala de operacdes por ter utilizado no caso
apenas as capacidades correspondentes ao cirurgido médio e ndo aquelas de que

pessoalmente dispde e esta em condi¢cbes de empregar.
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2.18 A atipicidade das intervencgfes e tratamento médico — cirargicos

De acordo Dias (2012), caracterizagdo das intervencdes e tratamentos médico-
cirdrgicos ndo € unanime e tém sido objecto de controvérsia em alguns ordenamentos
juridicos.As intervenc¢des médicocirurgicas tanto podem ser bem como mal sucedidas.
Umas das preocupacdes fundamentais no ambito do exercicio da medicina prendem
— se com o facto de saber se as intervencdes médicas- cirlrgicas, especialmente as
gue causam lesOes a integridade fisica ou agravamentos a saude e morte dos seus
pacientes a luz do direito penal angolano podem ser consideradas como tipicas ou

atipicas.

O direito penal positivo sobre esta matéria varia de pais para outro em virtude
da politica criminal que tiver sido adoptada e das principais correntes envolvidas na
defesa dos interesses em causa. Assim relativamente as intervencdes e tratamentos
médico-cirirgicos, enquanto alguns autores as consideram tipificaveis no regime das

ofensas corporais, outros defendem a sua atipicidade (Antunes, 2003).

E de notar a unanimidade no que concerne ao reconhecimento do problema
enguanto mal social contra os doentes; isto €, as intervencdes médicas realizadas e
causadoras de les@es a integridade fisica, colocando em risco ouseu aumento a saude
e até a morte ilicitamente podem constituir objecto de responsabilidade juridico-penal
(Antunes, 2003).

A tipicidade das intervencdes e tratamentos médico-cirargicos que
inadequadamente causassem lesGes ou morte no regime das ofensas corporais € a

opcéao qualificativa mais recuada no tempo.

Significa que em alguns ordenamentos juridico -penais apesar do objecto
juridico tutelado ser diferente, no que concerne a proteccdo do direito a integridade
fisica e ao direito de auto- determinacéo, na falta de uma incriminacdo auténoma,
atribui-se as normas que regulam as ofensas corporais a salvaguarda do bem juridico

subjacente nas intervengdes e tratamentos medico-cirargico (Antunes, 2003).

Para o Fidalgo (2008), vdo mais além, quando afirmam que as intervencdes e
tratamentos médicos constituiam tipicamente ofensas corporais. O direito penal

destes ordenamentos considera que as intervencbes médicas em  Si
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constituem ofensa a vida e a saude dos pacientes, pelo que, tipicamente devem ser

consideradas como ofensas corporais.

Tal tipificacédo (das intervencdes médicas como ofensas corporais) ainda tem
vigéncia em Angola, Alemanha, e Espanha onde se protege a integridade fisica do
paciente como bem juridico fundamental. Desde que, baseando — se na experiéncia
adquirida e os relatos da medicina comprovados cientificamente a sua apreciacao leve

a conclusao de que a intervencao néo indicada viola as leges artis (Fidalgo, 2008).

Para o efeito, necessita-se de se proceder a valoracéo de toda a actuacao do
médico paradar-se respostas aos casos concretos recorrendo aos critérios e pontos
de vistas sociais fornecidos pela doutrina, porque nestes ordenamentos juridicos
inexistentes, esta a tipificacdo autonoma das intervencdes e tratamentos médico-

cirdrgicos.

Por isso, a qualificacdo da intervencéo e tratamentos médico-cirdrgicos nessa
realidade oferece um angulo de complexidade elevado, que parte da falta de definicao
do que sédo as intervencbes médicas, 0S seus eventuais pressupostos,
proporcionando as desconfiancas, ou a inseguranca na interpretacdo extensiva da
intervencdo como também se pode incorrer na imprecisdo dos seus elementos
constitutivos principalmente quanto esteja em causa o verdadeiro cumprimento das

leges artis e que a lesdo ou a morte se torna num resultado inevitavel (Fidalgo, 2008).

A qualificacao das intervencdes como ofensas permite facilmente correr o risco
de se punir os tratamentos realizados em conformidade com as indicacdes médicas
ou com as legis artis,tal dificuldade constitui entre outras razdes que levaram a

autonomizacgdo normativa das intervencdes médico-cirurgicas.

Dias (2008), enumera algumas tais como o comportamento do“médico que
salvou a vida de um doente, quando a intervencao ocorreu sem o consentimento deste
ou o0 médico ndo cumpriu cabalmente o dever de esclarecimento que a eficacia do
consentimento pressupbe ou errou censuravelmente sobre o ambito ou os

limites daquele esclarecimento.”

7

Entretanto, é importante ter em conta que nesta qualificacdo a ilicitude é
passivel de exclusdo, mas dependente do consentimento do paciente que traduz a

expressao maxima do poder de decisdo do paciente para que se possa determinar se
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a intervencdo médica uma vez que o afecta, deve ou néo ser levada a cabo, pois s6
assim tem sentido servir como causa de justificagdo que se obtém “em nome do

exercicio da actividade da medicina.”( Dias, 2008).
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CAPITULO Il- METODOLOGIA DE PESQUISA

Neste capitulo apresente-se 0 modelo de pesquisa utilizado, os diferentes
métodos fundamentais e técnicas que permitiram o diagnéstico do objecto de
investigacdo e campo de accdo do presente trabalho, que sustenta a
Responsabilidade Civil por Erro Médico a Luz do Ordenamento Juridico Angolano.

Estudo de Caso Hospital Provincial do Zaire, no Periodo de 2020 a 2023.
3.1. Tipo de Pesquisa

Visando retratar o objecto a ser estudado com mais detalhes, buscando com
precisdo os factos para estabelecer relagcfes entre as varidveis delimitadas, utilizamos

a Pesquisa Descritiva: estudo de caso como se dispde nas disposicdes seguintes.
e Pesquisa descritiva

E, hipoteticamente, o tipo mais usado no Curso de Direito, atendendo facto da
patente sistematizacdo e é, por sinal, o padrdao em TFC’s. Considerando a
problemética ora levantada, havendo necessidade de buscar, analisar e interpretar as
situacdes do Erro médico como violagcao do direito do paciente, isto €, através de
analises precisas e exequiveis possiveis, aplicaremos um estudo descritivo e de

casos, com os fundamentos que se seguem.

Estudo descritivo: visando descrever os factos e fenbmenos patentes na
nossa problematica, bem como das caracteristicas e propriedades constantes no

campo, e/ou entre os elementos envolvidos nesta pesquisa.

Estudo de caso: sendo que, 0 nosso tema subsiste num facto ou um fenébmeno
gue atinge um grupo social e que se precisa esclarecer; com intuito de examinar o
grupo e compreender minuciosamente a situacdo em concreto e com a necessaria

profundidade, efectuamos um estudo de caso.

Pesquisa bibliografica: A pesquisa bibliogréfica, ou de fontes secundarias,
abrange toda bibliografia ja tornada publica em relacdo ao tema de estudo, desde
publicacdes avulsas, boletins, jornais, revistas, livros, pesquisas, monografias, teses,

material cartografico etc.(Maria Lakatos & Marconi, 2003, p. 182).

E necessaria para qualquer tipo de investigac&o cientifica, € no nosso caso em

particular, por possibilitar uma analise mais ampla e a pormenores no levantamento
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das referéncias ja existente, o que constitui a priori, 0 ponto de partida da nossa
fundamentacdo tedrica, e compreende a compilacdo de dados documentados, a
busca na internet, nas revistas, nos jornais, em videos, entrevistas, ou qualquer outro
meio, fonte ou material que tenha sido registrado. Com a base do qual construimos

um modelo te6rico com base as teorias encontradas.
3.2. Modelo de Abordagem

O presente trabalho esteve centrado tecnicamente na abordagem mista

(qualitativa e quantitativa).

A abordagem qualitativa € uma abordagem que ndo emprega dados estatisticos
como centro do processo de analise de um problema (Oliveira, 2012).

Segundo Oliveira (2012, p.115), “é utilizada no desenvolvimento das pesquisas
descritiva na qual se preocupa descobrir e classificar a relacdo entre varidveis assim

como na investigacao da relacdo de causalidade entre os fenomenos”.

A abordagem quantitativa indica, significa quantificar dados, opinides nas formas
de colecta de informacdes, enquanto que a abordagem qualitativa possibilita a recolha

de informacao mais profunda, rica e precisa e, faz a

descricdo dos fenémenos que ocorrem durante o processo docente educativo
(Oliveira, 2012).

Optamos pela abordagem mista (qualitativa-quantitativa), pois a abordagem
gualitativa permitiu-nos a recolha das informacdes proveniente dos nossos
interloucutores, enquanto que a abordagem quantitativa permitiu-nos a interpretacéo

das informacdes dos intervenientes na investigacao em dados numéricos.
3.3. Niveis de estruturacdo de métodos
a) Nivel tedrico

Por método podemos entender o caminho, a forma, o modo de pensamento. E
a forma de abordagem em nivel de abstracdo dos fenémenos. E o conjunto de
processos ou operacdes mentais empregados na pesquisa. (Gil, 2008, p. 10).
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e indutivo-dedutivo

Permitiu chegar as conclusdes gerais a partir dos aspectos particulares das
partes do objecto, e inversamente, permitiu as operacfes da deducado, que consiste
em propor a caracterizagao particular de cada parte, tendo em conta as conclusdes

de maior nivel de generalizagéo.
e Método hermenéutico

Todavia, & hermenéutica ndo se refere somente a lei, mas ao direito; seu
escopo é compreender o conteudo das formas de expressao do direito. A ampliacado
dos métodos interpretativos e sua flexibilizacdo baseados na transformacao historico-
cultural da sociedade ddao o marco da hermenéutica contemporanea (Ramos e
Naranjo, 2014).

¢ Nivel empirico

Permitiram a realizac&o do trabalho de forma experimental especialmente, em
submeter os objectivos de estudo a influéncia de certas variaveis, em condi¢cfes
controladas e conhecidas pelo investigador, para observar os resultados que a

variavel produz no objecto.

Entre os métodos de nivel empirico, sdo eles os que foram aplicados na

presente pesquisa:
e O método observacional

E um dos mais utilizados nas ciéncias sociais e apresenta alguns aspectos
interessantes. “Por um lado, pode ser considerado como o mais primitivo e,
consequentemente, 0 mais impreciso. Mas, por outro lado, pode ser tido como um dos
mais modernos vistos ser o que possibilita 0 mais elevado grau de precisdo nas
ciéncias socias.” (Gil, 2008, p. 16).

Podemos ressaltar, ainda, que existem investigacdes em ciéncias sociais que
se utilizam exclusivamente o método observacional. E Para a presente pesquisa, este
método deu-nos o suporte no acompanhamento e observacao directa do objecto em
estudo bem como a populagéo inquirida, para a posterior elaborarmos os guides de

entrevistas e questionarios.
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e Nivel estatistico/matematico

Os métodos estatisticos para Ramos e Naranjo (2014, p.100), “revelam as

tendéncias e relacdes dos fendmenos. E podem ser descritivos e inferenciais”.

Este método nos permitiu clarificar a investigacdo ao quantificar os dados
coletados na investigacéo de campo.

3. 4.Técnicas de recolha de dados
Para a recolha de dados foi utilizado as seguintes técnicas:

e Observacéao
e Inquérito

e Pesquisa bibliografica e documental.

Na visdo de Silva (2013), é necessario observar basicamente por meio dos
sentidos (a visdo, audicéo, tacto, olfacto, paladar), para tirar um conhecimento claro
e preciso de um objecto de pesquisa. Tal objecto pode ser um ambiente onde

pessoas se relacionam.

Para Diogo (2012, p.121), “a observacéo permite que o estudo do fenbmeno
por investigar sirva como objectivo formulado, planeado, registado e relacionado a
partir do simples para o geral, ao invés de ser visto o fendGmeno como um facto

curioso”.

O tipo de observacéo foi participante ou directa ndo esturturada segundo Ramos
e Naranjo (2014), o observador embora presente assuma o papel de espectador
anonimo; para além de estar visivelmente presente participa activamente na situacéo

gue pretende observar.

7

Segundo Francisco & Pakisi (2017), inquérito € uma técnica usada para
recolha de dados que o investigador pode optar através da realizacdo de entrevistas

ou da aplicacdo de questionario.

Na visdo de Ramos e Naranjo (2014, p.144), “é uma técnica de aquisicéo de
informacdo de interesse sociolégico, mediante um questionario previamente
elaborado através da qual se pode conhecer a opinido ou a avaliagcdo do sujeito

selecionado numa amostra sob um assunto dado”.
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Pesquisa documental é a que efectua tentando resolver um problema ou
adquirir conhecimentos a partir do emprego de informacdes retiradas de material
gréafico e sonoro. O objectivo da pesquisa documental € recolher, analisar, e interpretar
as contribuicdes tedricas ja existentes sobre determinado facto, assunto ou idéia
(Marconi e Lakatos, 2010).

Na visdo do Diogo (2012, p.121), € um instrumento de recolha de dados onde

séo classificados os documentos impressos tais como livros, artigos ou jornais.
Segundo Marconi & Lakatos (2010, p.66),

a pesquisa bibliografica trata-se do levantamento, selegdo e documentacdo de toda
bibliografia ja publicada sobre o assunto que esta sendo pesquisados, em livros, revistas,
jornais, bolentins, monografias, teses, dissertacdes, materiais cartograficas, com objectivo de
colocar o pesquisador em contacto directo com todo material ja escrito sobre 0 mesmo.

Para Oliveira (2012), pesquisa bibliografica tem por finalidade conhecer as diferentes
formas de contribuicdo cientifica. Normalmente faz-se levantamento bibliografico
realizado em bibliotecas, faculdades, universidades e especialmente naqueles acervos

que fazem parte do catalogo colectivo e das bibliotecas virtuais.

A pesquisa bibliografica permitiu-nos o contacto com as informacdes ja existente
acerca dos factores de risco em pacientes com tuberculose pulmunar, bem como as suas

causas.
3.5. Instrumentos e procedimentos de recolha de dados

Para o inquérito por questionario usamos o guido de questionario, para a
entrevista usamos guido de entrevista e para a pesquisa documental usamos livros,
dissertacdes e monografias para adquirirmos informacdes sobre responsabilidade civil

no erro médico no hospital em causa.
3.6. Populacédo e Amostra

Em toda busca cientifica € preciso determinar o conjunto de elementos,
objectos ou individuos, o que constitui o alvo de uma pesquisa com intuito de limitar a
actuacao, a fim de tirar conclusdes precisas sobre o0 assunto a ser abordado. O total

deste universo no qual incide o estudo é o que designamos de populacéo.

E a nossa, cinge-se nos termos da limitacao desta pesquisa, e tendo em conta
a transversalidade do assunto em apreco, constituam o universo da nossa busca:

Funcionarios do hospital provincial do Zaire, isto é, 341 individuos.
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e Amostra
O conceito de amostra é ser uma porc¢ao ou parcela selecionada da populacao;

€ um subconjunto do universo. ” (Marconi & Lakatos 2003, p. 223).

A nossa amostragem foi selecionada aleatéria e sistematicamente, de forma
que seja a mais representativa possivel, e estratificada, atendendo as camadas da
nossa populacdo e, a partir dos resultados obtidos, poderem inferir, o mais
legitimamente possivel, os resultados da populacéo total; na base da qual tivemos
referéncia de 55 individuos devidamente acamada e selecionada de acordo a idade e

género, entre 0s quais 37 do sexo masculino e 18 femininos.
Caracterizacdo do Hospital Provincial do Zaire

O hospital Provincial do Zaire foi construido nos anos de 1949 na era colonial,
em 1977 recebeu a primeira visita do primeiro presidente da Republica Dr. Anténio
Agostinho Neto e nesta visita 0 Hospital recebeu nome de Maria Eugenia Neto, por
este motivo chama-se Hospital Provincial do Zaire/ Mbanza kongo Maria Eugenia
Neto.

O Hospital Provincial do Zaire possui seguintes servigos:

e Bloco central onde funciona area administrativa e servicos gerais;
e Banco de urgéncia

e Bloco operatorio

e Pediatria

e Medicina

e Maternidade

e Cirullogia e ortopedia

e Tisiologia

e Cinco laboratorios de analises clinicas
e Oftalmologia

e Rx e ecografia etc.

O hospital tem como objetivo social: Preventiva e curativa.
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CAPITULO llI- DISCUSSAO E RESULTADOS

O terceiro capitulo desta monografia tem como base a pesquisa de campo
realizada no hospital provincial do Zaire, relativamente a problematica das causas do

erro médico a luz do Ordenamento Juridico Angolano no hospital provincial do Zaire.

A intencdo fundamental é determinar os factores que concorrem para a

verificacdo deste fendbmeno.
3.1. Caracterizacao da forca de trabalho

Os trabalhadores encontram-se distribuidos por categoria ocupacional, como

ilustra a tabela abaixo de distribuicdo dos trabalhadores por género.

a) Resultado da entrevista obtido do Director geral do Hospital Provincial do
Zaire.

1. Quantos funcionéarios tém o Hospital Provincial do Zaire?
R: O Hospital Provincial do Zaire tem 341.

Grafico 1: Quanto ao género.

Género

B Masculino ® Feminino

Fonte: Elaboragéo propria.

Os dados expressos do grafico n° 1 referem-se a distribuicdo dos inquéritos de
acordo com o género, onde constatou-se que 341 funcionarios que corresponde a
100%, 40% dos inquéritos que corresponde a 203 sdo do género feminino, e 60% dos

inquiridos que corresponde a 138 sdo do género masculino.
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O referido grafico indica que a maior parte dos funcionérios inquiridos é do
género feminino, de modo que essa diferenga do ponto de vista estatistico incide com

maior tendéncia para o género masculino com uma determinada relevancia.

Grafico 2: Quanto ao nivel académico.

Nivel académico

W Técnico basico  m Técnico médio Licenciado Doutores

1%

21%

Fonte: Elaboragéo propria.

A tabela e o gréafico n° 2 referem-se a distribuicdo dos inquiridos de acordo a
nivel académico, onde se constatou que dos 341 funcionarios que corresponde a
100%,1% dos inquiridos corresponde Doutores, 21% dos inquiridos corresponde
licenciados, 17% corresponde técnico basico, 61% dos inquiridos corresponde técnico
médio.
Que conceito poderia atribuir sobre o erro médico?

Erro médico pode ser atribuido como uma falha, ndo intencional, de
realizacdo de uma sequéncia de atividades fisicas ou mentais, previamente

planeadas, e que assim falham em atingir.

Tabela 1: Quantos casos ja decorreram a partir do periodo de 2020 a 2023

Casos Possibilidades %
0-5 X 100
6 —10

11 -15
Outros
Total 100%

Fonte: Elaboragéo propria.
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A tabela n° 1 refere-se a distribui¢cdo dos inquiridos de acordo com 0s casos
decorrentes no hospital provincial do Zaire, onde 100% correspondem de 0-5 casos
decorrentes de 2020 a 2023.

Gréfico 3: Quantos casos foram responsabilizados?

Casos responsabilizados

m1l 2 3 4 moutros

0%

100%

Fonte: Elaboracéo propria.

O grafico n°3 refere-se a distribuicdo dos inquiridos de acordo 0s casos

responsabilizados, onde 0% corresponde 1,2,3, e 100% corresponde a 4.

Gréfico 4: Como foram responsabilizados?

Forma de responsabilizacéo
= Civil Penal Administrativa

%

100%

Fonte: Elaboracéo propria.

O gréfico n°4 refere-se a distribuicdo dos inquiridos de acordo a forma de
responsabilizacdo, onde 100% correspondem a responsabilizacdo administrativa dos

casos responsabilizados.
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Como é encaminhado o processo?

R: O processo € encaminhado de forma em que se retne o conselho clinico para
analisar, corrigir, educar e actualizar os demais profissionais.

b) Resultado do questionario dirigido aos funcionarios do Hospital Provincial
do Zaire.

Grafico 5: Ja ouviu a falar de erro médico?

Erro médico

mSim mNao

0%

Fonte: Elaboracao proépria.

Sobre esta primeira questdo da entrevista, dos 55 entrevistados todos
afirmaram que j& ouviram falar de erro médico, por meio de artigos, televisdo e outros
artigos. Diante das tais respostas, podemos deduzir que muitos cidadaos tém nocao

sobre erro médico.

Gréfico 6: Diga-nos qual € a importancia da responsabilidade civil por erro

médico?

Importancia

m Melhora o desenvolvimento do hospital ® Promogao de carreira Nada muda

2% %

Fonte: Elaboracéo propria.

O grafico n° 6 refere-se a distribuicdo dos inquiridos de acordo a importancia,

onde se constatou que dos 341 funcionarios que corresponde a 100%, 2% dos
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inquiridos corresponde promogéo de carreira, 9% dos inquiridos corresponde nada
muda, e 89% dos inquiridos correspondente no desenvolvimento do hospital.

O grafico indica que a maior parte dos inquiridos a responsabilidade civil por

erro médico melhora o desenvolvimento do hospital.

Gréfico 7: H4 quanto tempo trabalha no Hospital Provincial do Zaire?

Tempo de trabalho no HPZ

B Meses m1-5anos m6-12 anos Mais de 10 anos

0%

25%

Fonte: Elaboragéo prépria.

O grafico n° 7 referem-se a distribuicdo dos inquiridos de acordo o tempo de
trabalho, onde constatou-se que dos 341 funcionarios que corresponde a 100%,0%
dos inquiridos corresponde meses , 25% dos inquiridos corresponde mais de 10 anos,
29% corresponde de 6-12 anos, 46% dos inquiridos corresponde de 1-5 anos.

O grafico indica que a maior parte dos inquiridos esta a trabalhar no hospital

provincial do Zaire de 1-5 anos.

Grafico 8: O senhor ja foi responsabilizado?

Ja foi responsabilizado

mSim ™ Nao

9%

Fonte: Elaboracao propria.
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O grafico n°® 8 referem-se a distribuicdo dos inquiridos de acordo a
responsabilizagdo, onde constatou-se que dos 341 funcionarios que corresponde a
100%,9% dos inquiridos corresponde os que ja foram responsabilizados, e 91% dos

inquiridos corresponde os que nunca foram responsabilizados.

O gréfico indica que a maior parte dos inquiridos no hospital provincial do Zaire

nunca foram responsabilizados.
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CONCLUSAO

A problemética levantada e as hipéteses, 0s objetivos e as metodologias para
a concretizacao do trabalho chegaram as seguintes conclusdes:

Que no hospital provincial do Zaire 60% dos funcionarios sdo do género

feminino e 40% sao do género Masculino.

Por outro lado, chegamos a conclusdo de que a Responsabilidade civil por
erro médico € uma falha ndo intencional, de realizacdo de uma sequéncia de
actividades fisicas ou mentais, previamente planeadas, e que assim falham em atingir
o resultado esperado. O trabalho feito permitiu um estudo descritivo onde a fonte
principal foi inquérito por questionario onde se observou que todos entrevistado estdo
bem informados sobre o tema e que a problematica levantada foi alcancada.

Para os objectivos levantados da pesquisa deu-nos a conhecer que a
principal causa é falta de médicos, identificamos que as situacfes que esta na base
de erro médico quando o paciente fica a espera do médico, pois naquele momento
esteja a cuidar de outro paciente, temos o cansago, a demora no atendimento etc.
Desta feita, quando estivermos diante da Responsabilidade civil por erro médico
estamos diante de uma violacdo gravosa sobre os direitos humanos e direitos

fundamentais.

Angola é um Estado Democrético de Direito que tem como fundamento, entre outros,
a dignidade da pessoa humana e o respeito pela sua liberdade, em harmonia com o
disposto nos artigos 1° e 2° da Constituicdo da Republica de Angola. Ora, é comum
0s principios gerais do direito, vigentes num dado ordenamento juridico, comportarem
excepcoOes, pelo que os direitos e liberdades individuais dos cidaddos podem, em
certas circunstancias, sofrer algumas restricbes impostas pelas instancias de controlo,
desde que estejam legalmente previstas e sejam conformes com o texto

constitucional.
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SUGESTOES

Tendo em conta as conclusfes que chegamos por meio de véarias abordagens
feitas ao longo do presente trabalho e levando em consideragdo as diferentes
dificuldades constatadas a quando da Responsabilidade civil por Erro médico a luz do

ordenamento juridico Angolano, somos a sugerir o seguinte:

% Que o Estado aprove um estatuto que homologa o Hospital Provincial do Zaire.

% Que o Hospital Provincial do Zaire tenha um gabinete juridico.

% Que se aumente o niumero de médicos no Hospital Provincial do Zaire por forma
a dar cobro o volume de pacientes.

% Que a é&rea Administrativa do Hospital Provincial do Zaire tenha mais
fiscalizagao .

s Que se aproveite aplique conteudos desta pesquisa para preparar e/ou

refrescar outros estudantes e futuros juristas isto para o melhoramento das

suas actividades laborais bem como para alargarem um pouco mais a sua

bagagem cientifica no que concerne a Responsabilidade civil por erro médico

no ordenamento juridico Angolano em diversas instituicbes Hospitalares do

nosso Pais.

¢ Que o Hospital melhore no atendimento.
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INSTITUTO
\UI‘H\I( R
ANGOLA

SN

DEPARTAMENTO DE CIENCIAS HUMANAS E SOCIAIS

LICENCIATURA EM DIREITO

GUIAO DE ENTREVISTA DIRIGIDO AO DIRECTOR GERAL DO
HOSPITAL PROVINCIAL DO ZAIRE

Isabel Mputuilu Castelo, estudante do 5° ano do curso de Direito do Instituto Superior
de Angola esta a realizar uma pesquisa cujo tema € “A Ressponsabilidade Civil por
Erro Médico no Ordenamento Juridico Angolano, Estudo de Caso Hospital
Provincial do Zaire, no Periodo de 2020 a 2023.

A sua opiniao € fundamental e ser& confidencial, servindo apenas para fins estatisticos
e académicos. Para cada pergunta é-lhe pedido escolher apenas uma opcao de
resposta que melhor corresponde a sua opinido, preenchendo com X no respectivo

guadrado ao lado e tendo em conta a realidade.

1. Quantos funcionarios tém o hospital?
R:

2. Quanto ao género.

a) Masculino

b) Feminino

3. Quanto ao nivel académico.

a) Técnico basico

b) Técnico médio

c) Licenciado

d) Doutores

4. Que conceito poderia atribuir sobre o erro médico
a) O Erro Médico é o dano, o agravo a saude do paciente provocado pela accao

ou omisséao do médico no exercicio da profissdo e sem a intencdo de cometé-

lo.




b)

c)

SA

O Erro Médico é entendido como uma falha , ndo intencional, de realizagéo de

uma sequéncia de atividades fisicas ou mentais.

O Erro Médico é a conduta profissional inadequada que que supde uma
inobservancia técnica capaz de produzir um dano a vida ou a saude de outrem.
Quantos casos ja decorreram a partir do periodo de 2020 a 2023 ?

0-5[ ]

6—10
11 -15

Outros

Quantos casos foram responsabilizados?
1
2
3
4
Outros, quantos|:|

Qual é o método utilizado para serem responsabilizados?
Civil
Penal
Administrativa| |

Qual é o método utilizado para serem responsabilizados?
Civil
Penal
Administrativa| |

Como é encaminhado o0 processo?
R:

OBRIGADA PELA COLABORACAO!

INSTITUTO
SUPERIOR
ot ANGOLA




DEPARTAMENTO DE CIENCIAS HUMANAS E SOCIAIS

LICENCIATURA EM DIREITO

GUIAO DE ENTREVISTA DIRIGIDO AOS FUNCIONARIOS DO
HOSPITAL PROVINCIAL DO ZAIRE

Com objectivo de compreender a Responsabilidade civil por Erro Médico a luz do
Ordenamento Juridico Angolano, estudo de caso Hospital Provincial do Zaire,
elaborou-se este questionario que gostavamos que fosse respondido com sinceridade
uma vez que guardaremos sigilo e anonimato das respostas com finalidade de
melhoramos o referido fenbmeno. Desde ja, agradecemos antecipadamente pela

colaboracéo.

1. Jaouviu a falar de erro médico?

a) Sim|:|

b) Nao

2. Diga-nos qual é aimportancia da responsabilidade civil por erro médico?
a) Melhora o desenvolvimento do hospital |:|

b) Promocéao de carreira|:|

c) Nadamuda] ]

3. O Erro médico constitui violacédo de direito do paciente?
a) Sim[__]

b) Néo[ |

c) Talvez|:|

d) As vezs[ ]

4. Haquanto tempo trabalha no Hospital Municipal de Cacuaco-Luanda?

a) Meses|:|

b) 1-5 anos
c) 6-12 anos|:|

d) Mais de 10 anos| ]

5. O Senhor jafoi responsabilizado?.

a) Sim|:|




b) Nao[ ]

OBRIGADA PELA COLABORACAO
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