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dora, que se articulam com sucesso em prol de uma concepcao de medicina que, sem perder as

conquistas do passado, nao se furta aos desafios do (entao) presente.
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Até recentemente, a ética médica dos paises ocidentali-
zados foi, em alguns desses paises - e ainda o é em mui-
tos outros -, de natureza hipocrética, isto é, moldada a
partir dos preceitos formulados pela escola médica de

Hipécrates.

Hipécrates, que viveu durante o século Va.C. (460-377
a.C.), foi um dos primeiros mestres na ilha grega de Cos,
tendo impulsionaclo decisivamente a escola médica que
floresceu no sul da Italia durante os dltimos cinco sécu-
los da época pré-crista. O célebre “Juramento de
Hipécrates”, comumente reputado como o primeiro
cédigo de ética médica ociden’cal, deve ter sido escrito
entre os séculos IV e T a.C. e constitui uma produgéo de
diferentes membros daquela escola. Devido a circunstan-
cias de varias ordens, nomeadamente a da compa’cibilida-
de com o cristianismo, o “Cédigo de Hipécrates” tor-
nou-se normativa universal para a pratica médica no
Ociclente, sobretudo a partir do século XI de nossa era.
O “Cédigo de Hipécrates”, parte do corpus lzippocraticus
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que condensa os escritos de natureza ética,
inclui um juramento de iniciagao ou de sigi]o
e um outro de conduta ou de imperativos
morais. Am]aos, tomados conjuntamente, e tal
como é do conhecimento geral, sumarizam-se
no estreitamento de uma relagéo individualiza-
da entre 0 médico e o paciente, estruturada a
partir do principio fundamental da beneficén-
cia e da obriga’coriedade da confidencialidade.
Trata-se de uma normativa essencialmente
deon’colégica na medida em que visa regula-

mentar a préatica da arte médica (1).

A hegemonia da normativa hipocrética man-
teve-se até a contemporaneidade, se bem que
o longo processo nao foi isento de algumas
trans£ormag(3es pautadas, sobretudo, pelo
realgar ou es]aater, respectivamente, dos aspec-
tos mais préximos ou distantes do cristianis-
mo. Aliés, ¢ interessante verificar que, nos
nossos dias, médicos que advogam um estrito
cumprimento da ética hipocré’cica preconizam
paralelamente algumas praticas nao sé ausen-
tes no Cédigo de Hipécrates, o que carece de
justiﬁcagéo pelo distanciamento temporal
cleste, mas mesmo contririas a sua normativa,
como, por exemplo: a partiﬂla de informag()es
e aconselhamento com um colega sobre um
caso clinico, quando o juizo hipocrético de
beneficéncia ¢ sempre su]ojetivo (ea confiden-
cialidade ¢ absoluta) ;e a consideragéo dos
interesses da sociedade em situagdes como a
necessidade de alocagio de recursos ou ocor-
réncia de surtos epiclémicos, quando o médico
hipocré’tico mantém uma relagéo individuali-
zada com o paciente (on(le fica ausente qual-

quer preocupagdao com a justiga social).

Relevamos outros exemplos como o da proibi-
gao da cirurgia ou da experimentagao, absolu-
tamente ultrapassados no presente. Em todo
0 caso, os varios exemplos avangados conver-
gem na negagao do carater pretensamente fixo
e imutével do cécligo hipocrético. A evolugéo
das sociedades e da prépria pratica médica
1evaram, na’curalmente, a uma evolugéio tam-
bém no ambito da ética médica. Porém, sera
apenas e finalmente nos alvores do século
XIX que comegard a ser desenhada uma signi-
ficativa inflexdo da ética médica ociclen’cal, a
qual determinaré a decisiva transigao da sua
tradicional natureza hipocrética para o seu
inovador perfil moderno — e um dos principais
protagonistas desta evolugéo serd o médico

britanico Thomas Percival.

A importancia de Percival ¢ primeiramente
afirmada a partir do enorme impacto que teve
na reformulag&o da ética médica britanica e
principalmente, da norte-americana. Seu tra-
balho sobre ética médica tornou-se nio s6
amplamente conhecido na Gra-Bretanha mas,
sobretudo, constituiu a base do primeiro c6di-
go de ética médica norte-americano (AMA,
1847). A partir dai, e por via indireta, veio
também a influenciar de forma signiﬁcativa a
ética médica em muitos outros pafses. A noto-
riedade e valor de Percival deveram-se ao fato
de ter sido ele o protagonista mais destacado
do inicio do processo de evolugéo da tradigéo
hipocrética — restrita, na sua natureza deonto-
16gica, a conduta dos que praticam a medicina
— para as éticas médicas contemporaneas, que
se abrirdo ao dominio das relagées pessoais e a

realidade social na qual a medicina ¢ exercida.
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Além disso, Thomas Percival foi, desde logo, o

primeiro médico cuja reformulagéo de um
cc’)digo de ética refletiu a extraordinéria revolu-
¢ao que entdo se comegava a verificar na medi-
cina: a cientificizagéo do saber e o conseqiien-
te aumento de poder dos médicos sobre os
pacientes, quer pelo conhecimento que adqui-
rem sobre os mesmos e que questiona a comu-
nicagao entre ambos, quer pela possibili&ade
de recurso a meios terapéuticos mais invasivos;
a profissionalizagéo dos praticantes com a pro-
gressiva especializagéo destes e a complexiﬁca—
gao do relacionamento entre eles — ambos os
aspectos exigindo a elaborag&o de um cécligo
de con(lu’ca; ea institucionalizagéo dos cuida-
dos que alarga o relacionamento médico da sua
tradicional relagéo a dois para uma dinadmica
triangular onde a dimensio social ¢ um cons-

tituinte irrecusdvel.

A obra Medical ethics, de Thomas Percival

Medical ethics: a code o][ institutes and precepts
aclaptecl to the pro][essiona/ conduct of plzysi-
cians and surgeons, puhlicada por Thomas
Percival em 1803 (iniciada em 1792, con-
cluida em 1794 ¢ posteriormente revista para
publicagéo), constitui o primeiro cédigo de
ética médica moderno — senclo, aliés, a pri-
meira obra a empregar a expressao, hoje tao
comum, “ética médica”. Este texto ¢ clara-
mente fruto de uma época, concretamente do
[luminismo escocés do século XVIII, cujos
principais protagonistas na area da medicina

foram ]ohn Gregory (2) e Thomas Percival.

Neste contexto, ambos testemunham preocu-
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pagoes de ordem social no ambito da pratica
clinica e reclamam a necessidade de enuncia-
¢ao de normativas de atuagao (obrigag()es),
tendo em vista a profissionalizagéo da medi-

cina.

Quanto a origem proxima da Medical ethics de
Percival, encontramo-la na solici’cagéo que lhe
foi feita para intervir na &isputa entre médicos
dietistas, cirurgides e apotecérios/farmacélo-
gos acerca dos seus respectivos deveres no tra-
tamento dos cloentes, internados em enferma-
rias, vitimas da epidemia de febre tifside que
havia entdo recentemente (1792) assolado
Manchester. Médico prestigiado que deixara de
exercer seu oficio ha algum tempo devido a
uma deformidade fisica, Percival apresentava-
se como o mediador ideal para a querela em
aberto. Medical ethics vem a assumir-se como
um “manual de ética médica” (uma “ética pro-
fissional”) ao 10ngo do qual todas as virtudes
enunciadas e todos os principios determinados
tém em vista o correto e deseja’wel “relaciona-
mento em que o médico se coloca face aos seus
pacientes, aos seus irmdos e ao pﬁ]alico"
(Mealica/ ethics, VII-VII). O objetivo de
Percival ¢ eminentemente pratico no estabele-
cimento de uma nova conduta entre os médi-
cos, através da pul)licagéo e difusdo do “cédigo

de leis” que Medical ethics constitui.

Para além dos aspectos ja apontaclos, 0 sucesso
desta obra ficou também a dever-se a trés dife-
rentes caracteristicas principais apresentaclas
pelo texto: amplitude temética, sistematicida-
de da andlise e cardter normativo da reflexdo.

BN

No que se refere a primeira caracteristica, a

—b—
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simples consulta do indice evidencia a preocu-
pagao do autor em cobrir todas as diferentes
areas em que o médico intervém quando no
exercicio de suas fungc')es: desde sua conduta
no hospital pﬁblico ou clinica priva&a ([laizjem,
caps. | e II) até seu relacionamento com
outros especialistas da 4rea de satide ([]aic]em )
cap. III), sua interagao com o Direito ([Z?ialem,
cap. IV) e, ainda, sua presenca ante o doente
(tema recorrente ao 1ongo dos varios capitu-
105). Simultaneamente, esta seqiiéncia temati-
ca torna também manifesta a sistematicidade
da anilise de Percival que procura determinar,
com clareza, os sucessivos deveres a que o
médico se encontra o})rigado no ambito das
diferentes relagées que estabelece com institui-
gOes e pessoas no universo de sua pratica pro-

fissional.

Mas ¢ sobretudo o tltimo aspecto apontado -
o do caréter normativo de Medical ethics — que
merece realce: ¢ o primeiro trabalho de ética
médica que apresenta forma codificada.
Contrariamente aos textos de ética médica até
entdo existentes, que se apresentavam sob a
forma de tratado (na tracligéo da literatura
crista da Idade Média) , tornando-se leitura
clificil, demorada e de aplicagéo remota,
Medical ethics assume a intengao explici’ca de
instituir um cédigo gera] normativo e unifica-
dor da pratica médica, para beneficio dos
doentes mas, taml)ém, em prol da profissiona-
1izag&o da medicina — aspecto que melhor evi-
dencia a sua modernidade. Aliés, a importan-
cia que o estilo adotado por Percival teve para
a notoriedade de sua obra ¢ bem testemunha-

da pelo fato de as vérias revisoes e aproveita-

mentos desta se terem sucedido numa progres-
siva diminuigéo da parte tedrica e crescente
formalizagéio dos principios de atuagdo preco-

niZados.

Medical ethics de Percival é, todavia, funda-

mentalmente uma obra de transi¢do e nao de
ruptura, pelo que, a par da introdug&o de ino-
vagao, se mantém igualmente enraizada na
tradigéo. Aligs, foi esta dltima interpretagao
que até recentemente prevaleceu entre os estu-
diosos de ética médica que mais facilmente
identificavam os tragos hipocré’cicos, que ainda
caracterizam aquela obra, do que descobriam
os testemunhos de modernidade por ela evi-
denciados. E, nio obstante, ambas as orienta-
¢Oes coexistem na ética médica de Percival. A
convergem a exortagao a virtude, na boa tradi-
gao hipocrética, e a prescrigao de o]:;rigag(‘)es,
na a(laptagéo as novas exigéncias da prética cli-
nica. A este propésito afigura-se-nos particu-
larmente signiﬁca‘civo o fato de Percival refle-
tir sobre as relagées entre médico e paciente -
o grande tema hipocrético - em termos de vir-
tudes ¢ de acordo com a tradigéo da ética
médica ocidental, e de refletir sobre as relagées
entre os diferentes profissionais de satde,
questdao que apenas a evo]ugéo da pratica
médica suscita, pre£erencialmente em termos
de deveres, numa antecipagao do que serd a
orientagao futura dominante. Por isso, prosse-
guimos na identiﬁcagéo dos principais aspec-
tos de ordem tradicional e dos elementos de
natureza inovadora, procurando mostrar como
ambos se articulam na Medical ethics de
Percival e como repercutem na su]aseqiiente

evolug&o da ética médica.
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Tradicgo em Medical ethics

A hegemonia da tradigéo hipocrética até o
século XIX tinha necessariamente de refletir-
se na obra de Thomas Percival (ndo obstante
este ndo manifestar um interesse particular
por Hipécrates), e podemos afirmar que esta
influéncia evidencia-se mediante trés aspectos
distintos fundamentais. Dois primeiros, de
sentido positivo, sintetizam-se na confirmagéo
da beneficéncia como principio axial e estrutu-
rante das relagées entre médicos e pacientes e
da formagéo do cardter virtuoso do médico
como exigéncia para uma boa pratica clinica.
Um terceiro, de sentido negativo, refere-se 3
auséncia da consiclerag&o dos direitos do
paciente - o trago mais caracteristico da ética

,d~ A
medica contemporanea.

A afirmag&o de que o objetivo primordial do
médico é o de zelar pelo bem-estar do pacien-
te, em que consiste o principio hipocrético da
beneficéncia (“Aplicarei medidas dietéticas
para o beneficio dos doentes de acordo com o
meu saber e juizo”), constitui uma constante
na histéria da ética que se confirma em
Percival. O autor afirma, inequivocamente,
que “o bem do paciente é o tinico objetivo" da
pratica clinica (Mec]ica/ ethics, p. 37) e que
também as instituigdes sao “fundadas em prin-
cipios da mais pura beneficencia” (]l)ic[em, p-
13). Este “bem do paciente” - que a ética
médica contemporanea vem a denunciar como
restrito apenas a dimensdo fisica e/ou psiquica
daquele, negligenciando a realidade fundamen-
tal e indivistvel que é o “bem da pessoa77 - ¢, na

’cradig&o hipocré’cica, verdadeiramente englo-
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bante da pessoa integral. Somente a futura
proliferagéo de especialidades em medicina
conduziré a redugao da pessoa a partes ol)jeti-
vadas. A concepgao que Percival tem do “hem
do paciente” é ainda al)rangente da pessoa, o
que fica testemunhado pela aﬁrmagéo de que
“os sentimentos e emogdes dos pacientes, sob
circunstancias criticas, requerem ser conheci-
dos e atendidos também, nao menos do que os
sintomas das suas doengas” (Ibidem, p. 10).
Neste sentido, o estrito primado do principio
da beneficéncia escapa as criticas de redugéo
da pessoa a sua dimensdo o]ojetivével, se bem
que nao ao pa’cernalismo que aquele implica e
que a Medical ethics reconfirma genericamente
na adogéo da imagem—ideal do médico do sécu-
lo XVIII, cavalheiro e filantropo (gent/eman )
ibidem, p- IX), que se empenha em promover.
E o cardter do médico que determina as rela-
goes médico—paciente, pelo que aquele deve ser
de uma idoneidade moral superior, agindo com

a autoridade e a benevoléncia de um pai.

Com e£eito, para Percival uma boa conduta do
médico na pratica clinica s6 pode ser assegura-
da pelo exercicio de algumas virtudes essenciais
que enuncia 1ogo no inicio de sua obra como
sendo: “ternura com firmeza e condescendan-
cia com autoridade” (]Zn'c{em, p. 9). Estas sio as
“Virtudes cardeais” de Percival, istoé, e de acor-
do com a classiﬁcagéo comum numa ética das
virtudes que dominou a histéria da ética oci-
dental desde sua origem até Kant (séc. XVIII),
as virtudes basilares que estdo na origem de
todas as demais, as quais nao poder&o, por sua
vez, ser adquiridas na auséncia claquelas. O

pa’cernalismo que encarnam vem a ser re£orga—
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do pela in&icagéo dos sentimentos que sua pra-
tica deverd suscitar no paciente: “gratidéo, res-
peito e confianga” (]Zn'dem, p-9). Percival, aliés,
prosseguird numa continua evocagao de vérias
virtudes a serem protagonizadas pelos médicos
e do seu contributo para a confianga com que
os pacientes os acolhem: “atengdo”, “humani-
clacle”, “indulgéncia", “sigilo”, “delicadeza",
“discregéo”, “ﬁdelidade”, ullonra”, “temperan—
ca”. Por seu lado, o paciente devera receber a
ajuda do médico com “candura e e(lucagéo" e
“adotar o seu conselho” ([Z?ialem , pp- 37-38),
mostrando-se agradecido. De alguma forma,
nao se estd muito longe das principais virtudes
hipocréticas —a “pureza’ ea “santidade” no ato
médico (3) — a que se acrescentam a “compai-
xdo’, a ulealdade", a “(liscrigéo” e a “confiden-
cialiclade", todas elas também conformes as vir-
tudes cristas, as quais incluem, ainda, a “cari-
dade”, a “f¢” e a “esperanga”. A estas virtudes
tradicionais combinam-se outras de natureza
social tio diversas como sejam a de observar os
preceitos religiosos, a de ndo procurar exclusi-
vamente o lucro, a de nunca levantar a voz e a
de tratar as mulheres com a “mais escrupulosa
delicadeza” ([Z?ia]em, p. 11). Em suma, a de agir
de acordo com os “principios de urbanidade e
retidio” (]Zaialem, p. 1), isto §, de acordo com o
Cé(ligo de honra de um cavalheiro. A “ética
médica” de Percival refere-se pois, também e de
acordo com as exigéncias do seu tempo, a um

ud ” .
comportamento decoroso no cumprimento

das regras de “etiqueta” (Il)ic[em , p- 99).

Esta relag&o assimétrica entre médico e
paciente e o paternalismo por que se deixa tra-

duzir acentua-se na Veriﬁcagéo da auséncia de

quaisquer direitos atribuidos ao paciente. Sem
clﬁvida, esta realidade ja corresponcle a uma
etapa futura do relacionamento entre profis—
sionais de satide e pacientes acerca do qual é
quase invariavelmente injusto tecer criticas de
sentido retrospectivo. Nao ol)stante, conside-
ramos justiﬁca}:-se aqui este proce&imento na
medida em que O NOSso ol)je’civo ¢ verdadeira-
mente prospectivo na averiguagao de tragos de

modernidade.

As passagens de Medical ethics que ilustram a
auséncia de preocupagdo com os futuramente
clesignados “direitos do paciente” sdo varias
mas talvez nenhuma seja tao merecedora de
cles’caque como aquela que se refere ao desa-
conselhamento de transmitir a verdade ao
paciente: “Um médico ndo se deve adiantar a
fazer prognosticos sombrios [...]. Mas ndo
deve deixar de, nas ocasies préprias, dar aos
amigos do paciente noticia atempada do peri-
go quando ele realmente existe e até mesmo ao
proprio paciente, se absolutamente necessério.
Esta tarefa ¢ de tal maneira alarmante quando
feita por cle que o médico deve declina-la sem-
pre que possa ser atribuida a outra pessoa com
ponderag&o e delicadeza suficientes. O médico
deve ser o ministro da esperanga e conforto aos
doentes [...]" (Ibidem, p. 31). Por um lado,
verificamos que a recusa da verdade nao ¢
absoluta e po&emos ler na continuidade do
texto que uma das justificag()es ¢ a de o médi-
co se poder vir a “engrandecer” pela cura
alcangacla apds a transmissao de uma mé noti-
cla — preocupagao associada 2 promogao da
proﬁssionalizagéo da medicina. Por outro, ¢

explicita a afirmag&o de que o médico se deve
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furtar a pronunciar um mau prognoéstico, na
medida em que tal tarefa ndo se a(lequa a sua
fungéo — atitude claramente hipocré’cica. Esta
citagao reflete, num caso par’cicular, a coexis-
téncia paciﬁca entre a inovagdo e a tradigéo
em Percival sem que, ’coclavia, obste que a rela-
gao médico-paciente se traduza ainda e pri-
mordialmente em termos de virtudes que,
deduzidas da imagem do médico cavalheiro e

ﬁlantropo, exprimem indelével paternalismo.

Inovagdao em Medical ethics

A notabilidade da obra de Percival nao ficou,

certamente, a dever-se ao sentido hipocrético
que o seu texto encerra. Pelo contrério,
ganhou 1ugar na histéria pelo que trouxe de
inovagao a ética médica. Sio dois os principais
aspectos que evidenciam sua modernidade:
um, o da extensa e sistem4tica enunciagao dos
deveres dos médicos no relacionamento entre
si e no seu desempenho nas instituigoes de
saﬁcle; outro, o da chamada de atengdo para a
dimensdo social da pratica clinica, isto ¢, do
impacto que esta exerce na comunidade e das
responsal)ilidades do médico em relagéo a

sociedade.

Em termos de deveres, a expressao do relacio-
namento dos médicos entre si — como havia-
mos ja avangado — ¢, primeiramente, fruto das
circunstancias que estiveram na origem da
Medical ethics: importava estabelecer inequivo-
camente as fungées e 4reas de competéncia dos
médicos (ﬁsicos), cirurgides e farmacéuticos, e

o modo como deveriam interagir no domnio
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comum da prestagao de cuidados de satide.
Além (lisso, e muito principalmente, corres-
ponde a intencionalidade fundamental da obra
estabelecer uma normativa geral de agao que
contri]aua, internamente, para um melhor
funcionamento da assisténcia aos doentes e
que, externamente, credibilize a profiss&o -
linhas de atuagdo entdo absolutamente inédi-

tas.

No plano interno, os problemas que Percival
regulamenta sdo intimeros. Ao nivel das rela-
goes interpessoais detém-se sobre: os deveres
de médicos, cirurgides e farmacélogos, de
acordo com suas respectivas competéncias, nas
dreas de interagao; as relagées de deferéncia
dos médicos mais jovens para com os mais
VeHlOS; a conduta respeitosa a ser observada
entre os colegas de profisséio durante as con-
sultas ou cirurgias; as reprovaveis criticas entre
colegas; o censuravel tomar para si pacientes
de colegas; a necessidade de manter as diver-
géncias entre colegas fora do conhecimento de
outrem; o carater gracioso do servigo prestaclo
a colegas e seus familiares, etc. Ao nivel das
relagc')es institucionais: os registros escrupulo-
sos nos hospitais; regras de atuacao especifica
em hospitais destinados a acolher diferentes
tipos de doengas; horarios a respeitar para as
consultas e para as cirurgias; pontualidacle,
ete. Em ambos os niveis incide sobre os médi-
cos a necessidade de possuirem conhecimentos
da “ciéncia da lei”, na medida em que o
Direito pocle influenciar sua pratica clinica.
Também aqui as ol)rigag()es dos médicos sdo
contemplaclas em casos bastante diversificados

tais como o de redagéo de testamento ou de

—b—
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assisténcia a duelistas, situagoes de aborto ou
eutandsia e, ainda, imposigao legal de castigos

como chicotadas ou pena capital.

As normativas que Percival traga, vistas de um
plano externo, referem-se mais especificamen—
te que as anteriores a consolidagéo da profis-
sionalizagéo da medicina na exigéncia de
merecimento do respeito pﬁ})hco. A este nivel,
o autor incide em trés diferentes 4reas de atua-
gao: combate ao charlatanismo (ﬁyia’em , p-
44); empenho no conhecimento e na compe-
téncia ([l)idem, p. 15); e responsabili&a&e dos
médicos perante a sociedade. Se os dois pri-
meiros aspectos indicados sdo absolutamente
indispenséveis para a almejaola proﬁssionaliza—
¢ao da medicina, o terceiro reflete também o
vinculo a ser estabelecido entre o servigo pres-
tado por uma proﬁsséo ea conﬁanga dedicada
pela sociedade. Nenhuma profisséo existe para
os seus membros; todas existem para servir
uma diferente necessidade que, uma vez devi-
damente satis£eita, a tornard merecedora da
confianga da sociedade. A profissionalizagao
da medicina implica, pois, o seu compromisso
com a sociedade, o que, por seu lado, a ohriga
necessariamente a abrir-se da tradicional aten-
gao dedicada ao bem individual, “bem do
paciente”, ao “bem comum” (pué/ic gooal),
“bem pﬁ]olico" ([Zﬂ'alem, p. 14) - realidade de
que Percival tomou clara consciéncia e foi

porta-voz.

A Va]orizagéo da dimensio social da pratica
clinica como requisito para a sua profissionali-
zagao e institucionalizagéo, que entdo se

comega a verificar (e para o que a ética 1’1ipo-

crética se revela de todo insuficiente), estd
amp]amente presente em posigdes tao diversas
como o cuidado dos indigen’ces, o estabeleci-
mento de fundos para vitvas e 6rfaos de far-
macéuticos e, muito em particular, 3 certifica-
gao do que hoje designariamos por “baixas
médicas”: a serem passadas gratuitamente,
como “testemunhos devidos ao pﬁl)lico”, e
apenas depois de “um escrutinio rigoroso e
ﬁel”, para que ‘o bem da comunidade” nao
seja “injuriado" por “pretensdes injustas dos
seus servos . (Ilaialem, pp- 43-44). Aliés, se, de
todos os ol)jetivos que a Medical ethics de
Percival cumpre (e que fomos sucessivamente
expon(lo) , tivéssemos de selecionar o mais rele-
vante em termos de impacto na evolugéo da
medicina e da ética mé(lica, este seria certa-
mente o de contribuir para o reconhecimento
daquela como profisséo de exceléncia técnica e
humana, através da regulamentagéo das con-
dutas de atuacao de ordem moral, 1egal e

social.

Pelo exposto, Percival confirma-se como o ini-
cia(lor, ou melhor, como o pioneiro da con-
temporaneidade na ética médica. Entretanto,
a ética médica foi evoluindo, sobretudo ao
longo da seguncla meta&e (10 século XX, numa
progressiva codificag&o dos direitos e das res-
ponsabilidades dos vérios intervenientes na
prestacao de cuidados de satide, 3 medida que
ia perdendo o sentido da virtude para a boa
execugao de qualquer tarefa humana. Para
além dos aspectos muito positivos que esta
linha de desenvolvimento proporcionou e que
aqui ndo nos compete tratar, também se veri-

fica um excesso reivindicativo por parte dos

—b—



pacientes, que pode ameacar converter o médi-
CO num mero prestaolor de servigos, a par da
constituigao de poderosos lobbies na satide, que
poclem ameagar converter o humanismo que a
medicina protagoniza num mero negdcio.

Neste contexto, Percival tem ainda uma ligéo
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importante a transmitir na conjugagao a que
procecle de uma ética das virtudes com uma
ética das obrigag()es, mostrando que nao so
elas sdo concilidveis mas também complemen-
tares para uma pratica profissional e humana

da medicina.
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Thomas Percival: tradicion e innovacion

Medical ethics (1803), de autoria del médico britdnico Thomas Percival, constituyé el pri-
mer codigo de ética médica moderno - tanto por su forma codificada como por su conte-
nido — en la enunciacién de deberes que asisten a los médicos. No obstante, la obra se
sitia en un momento de transicion de hegemonia de la normativa hipocritica para la
identificacion de las nuevas exigencias de una medicina profesionalizada. Por esta razon,
refleja elementos tanto de naturaleza tradicional como innovadora, que se articulan con
suceso en pro de una concepciéon de medicina que, sin perder las conquistas del pasado,
no se enmascara frente a los desafios del (entonces) presente.

Unitérminos: ética médica, Hipdcrates, Thomas Percival

Thomas Percival: tradition and renewal

As much for its code as for its content, Medical ethics (1803), by Thomas Percival is the
first modern medical ethics code to clarify the duties of doctors. However, the treatise
refers to a transition period from the normative Hippocratic hegemony to the identifica-
tion of the new requirements of a professionalized medicine. It therefore contains both
traditional and innovative elements that successfully work together in favor of a concept
of medicine that, without giving up the conquests of the past, does not escape from the
challenges of the (then) future.

Uniterms: medical ethics, Hippocrates, Thomas Percival
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