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RESUMO

A pandemia da Covid-19 representa uma das maiores crises sanitaria e humanitéria das ultimas
décadas. Pela primeira vez na histéria, toda a humanidade enfrentava a mesma ameaga,
simultaneamente, demandando uma ampla cooperacdo internacional. A crise trouxe a tona
grandes desafios para a garantia e prote¢cdo do direito humano a saude, reconhecido como um
bem inderrogavel, indisponivel, universal, indissocidvel a satisfacdo do direito a vida, essencial
para a garantia da paz e da seguranga de todos os povos. A prote¢do internacional do direito
sanitario ¢ delegada a Organizacdo Mundial da Saude, que possui a missdo de garantir o0 mais
elevado nivel de saide para toda a humanidade e a funcdo de coordenacdo da saude em nivel
global. Para o enfrentamento da crise, era preciso adotar um plano global, pautado na
solidariedade, para dirimir os impactos sanitarios e sociopoliticos. Entretanto, muitos paises
adotaram politicas egoistas e individualistas. A emergéncia global descortinou fragilidades e
lacunas do sistema internacional de protecao do direito sanitério, levantando questionamentos
sobre a eficacia da governanca da OMS, o que ocasionou na proposi¢do de um novo tratado ou
convencdo global de satde para prevengdo, preparagdo, respostas e recuperagdo as futuras
pandemias. Esses fatos conduzem aos objetivos da pesquisa. O objetivo geral propde a andlise
da eficacia de um tratado especifico para futuras pandemias para o fortalecimento da
governanga da OMS. Os objetivos especificos incluem analisar o exercicio da governanga e
atuacdo da OMS durante a pandemia, analisar os impactos sanitdrios e sociopoliticos da Covid-
19 e discutir a possibilidade de um novo pacto internacional, para acesso universal a satde,
fundamentado no Direito Fraterno e no constitucionalismo global. Utiliza-se metodologia pos-
critica e propositiva, de natureza pura, descritiva e exploratdria, pesquisa bibliografica e
documental, com abordagem qualitativa e método dedutivo. O trabalho ¢ dividido em capitulos
que abordam o direito humano a satde, a atuagdo da OMS durante a pandemia, os impactos
sanitarios e socioecondmicos da emergéncia global, a andlise e critica ao novo tratado para
pandemias, proposto pela OMS e a proposi¢do de um novo pacto global por uma satde fraterna.
O estudo conclui com uma analise critica ao novo tratado para pandemias, ¢ propde a ado¢ao
de um pacto global de satide, fundamentado no Direito Fraterno e no constitucionalismo global,

para concretizacao e democratizagdo do direito fundamental a saude, para toda a humanidade.

Palavras-chave: direitos humanos; direito & satde; pandemia; covid-19; direito fraterno.

constitucionalismo global.



ABSTRACT

The Covid-19 pandemic represents one of the greatest health and humanitarian crises of recent
decades. For the first time in history, humanity faced the same threat simultaneously,
necessitating broad international cooperation. The crisis posed significant challenges to
ensuring and protecting the human right to health, recognized as an inalienable, unavailable,
universal good, inseparable from the right to life, and essential for ensuring the peace and
security of all peoples. The international protection of health rights is delegated to the World
Health Organization (WHO), tasked with ensuring the highest level of health for all of humanity
and coordinating global health efforts. To address the crisis, a global plan based on solidarity
was needed to mitigate health and sociopolitical impacts. However, many countries adopted
selfish and individualistic policies. The global emergency revealed weaknesses and gaps in the
international health rights protection system, raising questions about the effectiveness of WHO
governance. This led to the proposal of a new global treaty or convention for the prevention,
preparation, response, and recovery from future pandemics. These events lead to the research
objectives. The general objective aims to analyze the effectiveness of a specific treaty for future
pandemics in strengthening WHO governance. Specific objectives include analyzing WHO
governance and performance during the pandemic, examining the health and sociopolitical
impacts of Covid-19, and discussing the possibility of a new international pact for universal
health access, grounded in Fraternal Law and global constitutionalism. The study employs a
post-critical and propositive methodology, pure in nature, descriptive and exploratory, using
bibliographical and documentary research with a qualitative approach and deductive method.
The work is divided into chapters addressing the human right to health, WHO's role during the
pandemic, the health and socioeconomic impacts of the global emergency, the analysis and
critique of the new pandemic treaty proposed by WHO, and the proposition of a new global
pact for fraternal health. The study concludes with a critical analysis of the new pandemic treaty
and proposes the adoption of a global health pact based on Fraternal Law and global
constitutionalism for the realization and democratization of the fundamental right to health for

all of humanity.

Keywords: human rights; right to health; pandemic; COVID-19; fraternal law; global

constitutionalism.
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1 INTRODUCAO

Em 30 de janeiro de 2020, o mundo se pds em alerta com a declaragdo de uma
emergéncia em saude publica de importancia internacional, em decorréncia de um surto
ocasionado por um novo coronavirus. O virus foi inicialmente identificado na Republica da
China, ap6s a ocorréncia de casos de “pneumonia viral”, causada por um agente patogeno de
origem desconhecida. A doenca, que apresentava uma alta taxa de transmissibilidade e
incidéncia de agravos, se espalhou ao redor do planeta e, em pouco meses, se tornou a maior
crise sanitaria dos ultimos 100 (cem) anos. A crise reacendeu na sociedade global a necessidade
de cooperagdo internacional para enfrentar um inimigo comum, preservar vidas e proteger a
saude de todos os povos.

A saude ¢ reconhecida como um estado de completo bem-estar do ser humano, nas
dimensodes fisica, mental e social, indo além da simples auséncia de doengas ou enfermidades,
consagrada como direito humano. Os direitos humanos sdo todos os direitos reconhecidos como
inerentes a dignidade humana, intrinsecos indistintamente a todas as pessoas, de todos os povos,
indistinta e independentemente da raga, cor, sexo, territorio de nascimento, tempo, religido,
ideologia politica ou qualquer outra caracteristica do individuo.

A promocgdo e a protecdo dos direitos humanos constitui um dos propdsitos da
Organizagdo das Nagdes Unidas (ONU), entidade internacional, integrada por 193 (cento e
noventa e trés) Estados-nagdo, que diante dos compromissos assumidos na Carta das Nagdes
Unidas, de 1945, assumiram relagdes diplomadticas, tornando-se sujeitos de Direito
Internacional Publico, adquirindo direitos e contraindo deveres no ambito do Direito
Internacional, assumindo o dever de proteger os direitos humanos e das liberdades
fundamentais, independente dos sistemas politicos, economicos e culturais locais, empregando
a estes direitos um tratamento pautado na igualdade, justica, equidade e globalizagao.

O reconhecimento da satide como direito humano foi realizado, inicialmente, pela
Declara¢do Universal dos Direitos Humanos (DUDH), de 1948, e, posteriormente, ratificado
no Pacto Internacional sobre os Direitos Econdmicos Sociais e Culturais (PIDESC), de 1996,
que reconhecem a satide como um bem inderrogavel, indisponivel e universal, indissociavel a
satisfacdo do direito a vida e essencial para garantia da paz e da seguranca de todos os povos,
mediante a cooperagdo entre todos, individuos e Estados. A partir do seu reconhecimento nas
declaracdes e tratados internacionais, o direito sanitario deve ser recepcionado no ordenamento

juridico interno dos Estados e concretizado por meio da elaboragdo e execucdo de politicas
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publicas necessarias a satisfacdo do seu atendimento integral, nas medidas da prevengdo e do
cuidado.

No ambito do Sistema das Nag¢des Unidas, a Organizagdo Mundial de Satde
(OMS), organizag¢do internacional constituida pela associagdo de 194 (cento e noventa e quatro)
Estados membros, visa garantir o mais elevado nivel de saude para todos os povos, por meio
do exercicio do seu papel de governanca e lideranca global em satide, mediante a fungdo de
coordenar e dirigir a satide em nivel global e, promover a ampla cooperagao internacional, entre
individuos e Estados, para garantia da paz e da seguranga universais.

Na ocorréncia de ameagas a saude publica internacional, a Organiza¢cdo Mundial da
Saade (OMS) ativa os alertas do Regulamento Sanitario Internacional (RSI), seu principal
instrumento vinculante, para promover acdes de prevencdo, protecdo, controle e respostas
contra os riscos de saude, surtos e epidemias, com o proposito de evitar a propagacao
internacional de doengas, que possam desencadear emergéncias globais.

Dessa forma, ao receber as informacdes sobre o conjunto de casos de pneumonia
atipica no territorio chinés, em dezembro de 2019, a OMS deu inicio aos procedimentos
protocolares previstos no RSI, notificacdo, compartilhamento de informagdes de eventos
sanitarios inesperados ou incomuns e verificagdo do potencial da doenca tornar-se uma
emergéncia de satde publica. No periodo de um més, a patologia resultante da infec¢do por um
novo coronavirus, ja entdo denominada de Covid-19, se tornou uma Emergéncia Publica de
Importancia Internacional (ESPII), que configura o maior nivel de alerta do Regulamento.

O potencial de propagacdo, a disseminagdo geografica e a dindmica de agravo da
pandemia, a primeira causada por um coronavirus, que ndo respondia aos tratamentos médicos
e farmacoldgicos hodiernos, aliados a falta de preparagdo e ina¢do dos Estados para adotar
estratégias de prevenc¢do do contdgio e minimizar os impactos, foram determinantes para que a
OMS reconhecesse que a emergéncia sanitdria tratava-se de uma pandemia global, que afetaria
a todos os paises e todos os setores da sociedade, apelando para que os paises adotassem “uma
abordagem de todo governo e toda sociedade, construida em torno da estratégia abrangente
para prevenir infec¢oes, salvar vidas e minimizar o impacto™ da crise eminente.

No desempenho de sua governanca em saude, a OMS elaborou diretrizes
estratégicas de resposta a Covid-19 para a comunidade internacional, refor¢ando a necessidade

do sistema global apoiar os paises a planejar, financiar e implantar agdes de resposta, incluindo

! WHO. Discurso de abertura do Diretor-Geral da OMS na coletiva de imprensa sobre COVID-19 — 11 de margo
de 2020. Disponivel em: https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/interactive-
timeline#!. Acesso em: 22 de jan. 2024.
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o fortalecimento do sistema de informacdo e comunicacdo habeis sobre a evolugdo
epidemioldgica, o acesso a suprimentos, medicamentos e equipamentos essenciais, a adog¢ao
das orientagdes técnicas e melhores praticas até entdo identificadas, o acesso equitativos a
vacinas, terap€uticas, diagnosticos, equipamento de prote¢do individual, insumos médico-
hospitalares, bem como medidas socioecondmicas e, especial atencdo aos paises de baixa renda,
com ambientes humanitarios vulnerdveis e sistemas de satde frageis para lidar com a
emergéncia.

O Plano Estratégico de Preparagdo e Resposta a Covid-19 apresentava diretrizes de
planejamento operacional para apoiar a preparacao dos paises e dos sistemas nacionais de satde
para a crise e estabelecer os objetivos estratégicos globais, como: mobilizagdo de toda
comunidade e de todos os setores, de governo e privados, para medidas de prevencao e prote¢ao
individual (por exemplo: lavar as maos, usar mascaras; distanciamento social, dentre outros);
controle de casos para preven¢do da transmissao comunitdria e pratica da quarentena para os
individuos sob suspeita de infec¢ao; supressdo da transmissdo comunitaria mediante isolamento
social em nivel populacional, inclusive restrigdes de viagens domésticas e internacionais;
reducdo da mortalidade com o emprego de cuidados clinicos adequados aos pacientes,
continuidade dos servicos basicos de saude e protecao aos trabalhadores da linha de frente e as
populacdes mais vulneraveis; desenvolvimento de vacinas, testes de diagnosticos e terapias
seguras e eficazes no combate a doenga.

O mundo ndo estava devidamente preparado para as repercussdes da pandemia, que
se revelou, além de uma crise sanitaria, uma crise humanitéria. Os Estados no afa de proteger a
politica econdmica e dar respostas as suas populacdes, adotaram medidas isoladas de
enfrentamento ao virus e, com a escassez de produtos e insumos houve disputas entre paises
para compra de material médico-hospitalar, equipamentos de prote¢ao individual, respiradores,
dentre outros itens essenciais ao combate do virus, imperando a politica do mais forte. A politica
do “cada um por si” gerou resultados draméaticos em todo o mundo, com o colapso dos sistemas
de satde, a negacdo politica adotada por alguns paises, a divulgacdo de medidas terapéuticas
sem eficacia cientifica, o fracasso da cadeia de abastecimento, a propagacao da desinformacao,
a potencializagao das fragilidades e desigualdades sociais.

A todo momento, a OMS reforcava a necessidade de um plano global, ressaltando
a relagdo de interdependéncia entre todos os Estados, fruto da globalizagdo. Alarmada pelas
politicas adotadas em varios paises, para evitar que o mesmo fendmeno se repetisse com as
vacinas sob estudo e investigacdo, a Organizacdo, associada a entes governamentais € nao-

governamentais, agéncias internacionais multisetoriais, comunidade cientifica e associagdes
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filantropicas, lancou um sistema de acesso equitativo aos imunizantes, que se tratava de um
consorcio global para acelerar o desenvolvimento, a producdo e o acesso equanime a
diagnosticos, tratamentos e vacinas contra a Covid-19.

A mensagem clara da Organizagdo Mundial da Satde visava enfatizar que a
protecdo individual em qualquer pais sé seria completa quando todas as pessoas, em todas as
nagdes, estivessem protegidas, uma vez que o virus ndo reconhece fronteiras geograficas.
Entretanto, mesmo diante dos esforcos e apelos, a instituicdo testemunhou o enfraquecimento
de sua governanga com a adocdo de politicas egoistas e individualistas. A aquisi¢ao
indiscriminada de vacinas, por meio de acordos bilaterais, foi realizada em nome da soberania
nacional, demonstrando total desprezo pelos principios que orientam o sistema de prote¢ao dos
direitos humanos, tais como igualdade, liberdade e fraternidade entre todos os povos.

O desequilibrio no processo de vacinagdo contribuiu significativamente para a
prolongacdo da emergéncia publica, resultando na disseminagdo e mutagdo generalizada do
virus. O surgimento de novas variantes, por sua vez, adiou a superagdo da crise, que, a0s poucos,
foi transmutada para um estado de transpandemia, caracterizada pela transi¢ao entre o estado
pandémico e a tentativa de normalizacdo e recuperacao das atividades sociais e econdmicas.

A pandemia da Covid-19 e suas implica¢des levantaram diividas sobre a eficécia da
governanga da OMS, enquanto entidade diretora e coordenadora do sistema global de prote¢ao
ao direito humano a saude. Esses questionamentos culminaram na formulagdo de agendas
politicas transnacionais com o objetivo de fortalecer a Organizagao, revisar o RSI e propor um
novo instrumento juridico internacional voltado para a prevengdo, preparagdo e resposta a
futuras pandemias.

O contexto internacional do direito sanitario, no entanto, demonstra as
vulnerabilidades dos sistemas nacionais de saude, desde a caréncia do acesso a servigos
sanitarios basicos a capacidade de enfrentamento as emergéncias globais, fatos que conduzem
a presente pesquisa ao questionamento: a proposi¢do de um novo tratado, acordo ou convengao
internacional de saude, voltado a prevencdo, preparacdo, resposta e recuperagdo as futuras
pandemias, serd um mecanismo eficiente para suprir as caréncias universais de acesso a satde?

O objetivo geral do estudo busca analisar se o estabelecimento de um tratado
sanitario voltado especificamente a ocorréncia de futuras pandemias teria o condao de fortalecer
a governanga da Organizagdo Mundial de Saude, como lideranca sanitaria global, conferindo-
lhe as prerrogativas necessarias para o estabelecimento de instrumentos vinculantes a serem

adotados pelos Estados membros, com a finalidade de fortalecer os sistemas nacionais de saude
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e garantir o acesso universal aos servigos de saude e, consequentemente, consolidar a OMS
como sistema politico e de governo de promogao, prote¢do e cuidado da satide global.

Os objetivos especificos que norteiam a pesquisam visam a) percorrer o itinerario
da internacionalizacdo e constitucionalizagdo dos direitos humanos, o reconhecimento da satide
como direito fundamental de todos os seres humanos e o exercicio da fun¢do de lideranga e
governanga global da OMS, frente as epidemias e pandemias no contexto da globalizacdo; b)
analisar os impactos sanitarios e sociopoliticos causados pela pandemia da Covid-19,
investigando a relacdo de causa e consequéncia perante a atuacdo da OMS, dos atores politicos
nacionais, dos avancos cientificos e do processo de vacinagdo; c) discutir a possibilidade do
estabelecimento de um novo pacto internacional de direito sanitario, fundamentado no resgate
da fraternidade entre todos os povos, para suprir as ineficiéncias do sistema sanitario
internacional e promover a democratizagao do acesso universal aos servicos de saude.

O estudo foi realizado com emprego de uma metodologia pos-critica e propositiva,
de natureza pura, descritiva e exploratoria, desenvolvida mediante abordagem qualitativa e
método dedutivo. Foi realizada pesquisa bibliografica e documental, por meio da analise e do
estudo de obras nacionais e internacionais, incluindo livros, artigos, revistas, relatorios e
informagdes oficiais emitidas por organismos externos, institui¢cdes privadas que se dedicam a
pesquisa do tema, e, principalmente, coleta de dados da Organiza¢do Mundial da Saude.

Para responder ao questionamento e desenvolver os objetivos especificos, o
trabalho foi dividido em 03 (trés) capitulos. O capitulo inaugural permeia o percurso historico
entre a internacionaliza¢do e constitucionalizacdo dos direitos humanos, com a inclusdo da
saude no rol dos direitos fundamentais, destaca a atuagcdo da Organizagdo Mundial de Satde,
com énfase na sua funcdo de coordenacdo, lideranca e governanga da saude global, ao tempo
em que realiza uma analise sucinta de causa e consequéncia entre o processo de globalizacao e
a incidéncia de epidemias e pandemias.

O capitulo seguinte, destina-se a analisar os principais e mais criticos momentos da
crise sanitdria e humanitdria instada pela pandemia da Covid-19, sob a 6tica de atuacdo da
governanga exercida pela OMS, crucial as respostas coletivas e coordenadas, em confronto com
os impactos sanitarios e socioecondmicos, com destaque para o negacionismo politico, as
medidas de isolamento social e quarentena, os avangos cientificos realizados para o
desenvolvimento das vacinas e, o inicio do processo de vacinagdo. Trata, ainda, de demonstrar
de forma descritiva e exploratéria, a ocorréncia dos fendmenos que exacerbaram as
desigualdades no acesso aos imunizantes, como um grande paradoxo entre a globalizacdo e a

falta de solidariedade e fraternidade, o “nacionalismo vacinal” e o “apartheid vacinal”.
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Por derradeiro, o capitulo final adentra a discussao acerca da (in) eficiéncia do atual
sistema internacional de protecdo ao direito humano a satde, em consequéncia da caréncia e
limitacdo da forca normativa dos seus tratados, regulamentos e resolucdes, reconhecida pela
propria institui¢do, que, atualmente, busca solugdes para se fortalecer como sistema politico e
de governo transnacional, considerando a atual estrutura da globalizagao.

Frente ao cosmopolitismo hodierno, propde o resgate do standard da fraternidade,
em contraste a “globaliza¢do das competigdes”, alimentada pela 16gica da soberania nacional,
que guia os Estados ao individualismo e paternalismo institucional, contrariando a estrutura da
sociedade contemporinea. O valor da fraternidade, portanto, consagrado no ambito das
declaragdes e pactos de direitos humanos, ¢ apresentado como um antidoto do imperante
modelo social, para conduzir a humanidade ao sentimento de pertencimento e existéncia do
bem comum e da sociedade global, a partir da metateoria do Direito Fraterno, de Eligio Resta.

Em conclusao, realiza a anélise e critica do draft zero do novo instrumento juridico,
proposto no ambito da OMS, para preparacdo e enfretamento as futuras pandemias, em que
identifica as lacunas existentes ao estabelecimento de uma ordem institucional que realize o
direito humano a satde para todos os povos. Por fim, expde a proposi¢do de um novo pacto
global de saude, respaldado no constitucionalismo global de Luigi Ferrajoli e amparado pelo
Direito Fraterno, cuja esséncia seja a satisfacdo do acesso universal a satide, mediante a ado¢ao
de politicas publicas multilaterais e a profunda interconexao dos sistemas nacionais com um
sistema universal de satde, respeitando as particularidades regionais e nacionais.

A proposicao da presente dissertagdo, por mais ousada que pareca, tem o fulcro de
contribuir com a concretizag¢do do direito fundamental a satide, para todos os povos, em todos
os territorios, guiada pelos valores fundamentais da fraternidade e da democracia global,
reconhecendo a interconexao e a responsabilidade mutua de todos os individuos e todos os
Estados, na busca por uma sociedade planetaria mais justa e equitativa, na constru¢cao de uma

cidadania sanitaria global.
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2 A PROTECAO INTERNACIONAL DO DIREITO HUMANO A SAUDE

A protecdo internacional do direito a saude percorre um itinerario entre a
internacionalizacdo dos direitos humanos, a integragdo da satide no rol desses direitos, a fung¢ao
de coordenagdo e governanca exercida pela Organizacdo Mundial de Saude (OMS), e os
desafios, ainda hoje existentes, para sua efetividade e concretude, principalmente, no que
concerne ao enfrentamento as epidemias e pandemias, interpretadas em larga escala como um
dos grandes impactos do processo de globalizacao.

Conforme preceitua Marques Junior? a cooperagdo internacional deve ser o alicerce
para o desenvolvimento de estruturas e acdes necessarias a adogdo de politicas globais de
enfrentamento aos novos problemas, que surgem a partir de uma nova estrutura social,
imbricada pela globaliza¢do, que desconhecem fronteiras fisicas e possuem o potencial de
atingir a humanidade de igual forma e proporgdes.

A globalizagdo, que descola o individuo para um espago de cidadania comum, na
ideia da coletivizagdo dos direitos humanos e de cidadania®, os chamados direitos humanos, dos
quais o direito a saude estéd elencado, demanda a constante ampliag¢do e extensdo de agdes para
sua concretude*, reivindicando das nag¢des o planejamento de agdes conjuntas em momentos de
instabilidade social, politica e econdmica.

A pandemia da Covid-19 representou um marco na globalizagdo, se tornando uma
das maiores crises sanitarias que atingiu, indistintamente, paises de alta, média e baixa renda,
reforcando a necessidade de criar alternativas e meios eficazes de enfrentamento para os
problemas globais, analisando possibilidades, limites e explorando novas formas de construgao

social, por meio da colaboragdo e da fraternidade.

2.1 O direito a saude reconhecido como Direito Humano

No ambito do Direito Internacional, o direito a satde é reconhecido como direito
humano, fundamental a todo e qualquer ser humano, independente de cor, raga, religido, credo
politico, condi¢do econdmica ou social, local de nascimento, ou qualquer outra caracteristica

inerente a pessoa humana. Para alcancar esse patamar, o direito sanitario percorreu uma longa

2 MARQUES JUNIOR, William Paiva. Cooperacio internacional no reconhecimento do constitucionalismo global
em tempos de pandemia sanitiria. Revista Brasileira de Direito Internacional v. 7 n. 1. Disponivel em:
https://www.indexlaw.org/index.php/direitointernacional/article/view/7566/pdf. Acesso em: 10 mar. 2023.

3 WARAT, Luis Alberto. O oficio do mediador. Vol. 1. Florianopolis: Habitus, 2001. p. 168.

* WARAT, 2001. Ibid, p. 171.
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trajetoria, que estd intimamente conectada ao reconhecimento e & internacionalizacdo dos

direitos humanos, como premissa basilar das relagdes internacionais.

2.1.1 Um relato sobre a afirmacdo e internacionalizacdo dos Direitos Humanos

Os direitos humanos sd3o considerados uma classe de direitos inerentes a todos os
individuos, que se constituem em um conjunto de leis destinadas a afirmar as liberdades e
garantias necessarias a dignidade humana, aplicaveis indistintamente a todas as pessoas, de
todos os povos, em todos os tempos, independentemente da raca, cor, sexo, territorio de
nascimento, e qualquer outro elemento que constitui o ser humano.

O surgimento e reconhecimento do termo “direitos humanos” sdo permeados por
uma abordagem que perpassa o ideario cristdo, pautado na igualdade de todos os seres humanos
perante Deus, como estimulo a consciéncia da dignidade humana, capaz de despertar, por meio
do Direito Natural®, a criagdo e legitimagdo de principios superpositivos, capazes de orientar e
limitar o exercicio de poder dos governantes, por meio da garantia de direitos minimos aos
individuos®.

O processo tedrico de confirmacdo dos direitos naturais como direitos inerentes a
todos os homens foi amplamente amparado na colaboracdo de autores iluministas, como John
Locke (1632-1704), Jean-Jacques Rousseau (1712-1778) e Immanuel Kant (1724-1804). O
jusnaturalismo iluminista exaltava o uso da razdo e da ciéncia como método de conhecimento
da verdade, em contraponto aos dogmas e ensinamentos religiosos, possibilitando que, “a
liberdade de manifestacdo do pensamento fosse considerada um valor essencial para o
desenvolvimento das ideais € para o consequente progresso da humanidade™”.

Assim, pode-se dizer que foram fundamentais a este processo: (I) a defesa dos
direitos naturais a vida, a liberdade e a propriedade como finalidade social precipua e elemento
legitimador do governo, sustentada por Locke; (II) a teoria do contrato social de Rousseau, que

fundamentava as formas de poder no livre consentimento, ou seja, como expressao da vontade

social, de cada individuo, concorrendo cada cidaddo em condi¢des de igualdade, na busca do

5 Em contraponto, aponta Fernanda da Silva a concepgdo de duas possibilidades de fundamentagdo dos direitos
humanos, trata-se da fundamentagdo jusnaturalista - que considera os direitos humanos decorrentes do Direito
Natural -, ¢ a fundamentagdo ética — essa corrente sustenta a ideia dos Direitos Naturais baseados nos direitos
morais, que nascem da tradi¢do anglo-saxa, corrente que filia-se a Robert Alexy. SILVA, Fernanda Duarte Lopes
Lucas da. Fundamentando os Direitos Humanos: um Breve Inventario in TORRES, Ricardo Lobo.
Legitimacio dos Direitos Humanos. 2* Edi¢ao. Rio de Janeiro: Renovar, 2007, p. 196/199.

¢ PEREZ LUNO, Antonio E. Los derechos fundamentales. Temas clave de la Constitucion Espafihola. 8* ed.
Madrid: Tecnos, 2004, p. 30.

" MARMELSTEIN, George. Curso de Direitos Fundamentais. 8* ed. Sao Paulo: Atlas, 2019, p. 42.
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bem comum; e, (III) a doutrina de Kant, que condensou todos os direitos naturais no direito a
liberdade, desde que esta possa coexistir com a liberdade do outro, como lei universal aplicavel
a todos os homens em sua propria humanidade®.

Contudo, ¢ apenas na segunda metade do século XVIII que o termo “direitos
naturais” foi substituido por “direitos do homem™ expressao popularizada pela obra The Rigths
of Man, de Thomas Paige, revelando em definitivo a inspiragdo do jusnaturalismo iluminista
no processo de constitucionaliza¢do dos direitos naturais, convertendo-os no mais elevado nivel
normativo do direito positivo!'?.

Dessa forma, os “direitos dos homens”, como foram inicialmente denominados, ja
confirmados na doutrina, passam a ser reconhecidos nas declaracdes de direitos elaboradas a
época, como por exemplo: a Declaragdo de Direitos do Bom Povo da Virginia (1776)!!, que
precedeu a Declaragdo de Independéncia dos Estados Unidos da América, e a Declaragdo dos
Direitos do Homem e do Cidadao (1789), resultante da Revolucao Francesa, baseada na triade

“liberdade, igualdade e fraternidade”, cujo preambulo declarava:

Os representantes do povo francés, constituidos em ASSEMBLEIA NACIONAL,
considerando que a ignorancia, o esquecimento ou o desprezo dos direitos do homem
s30 as Unicas causas das desgragas publicas e da corrup¢ao dos Governos, resolveram
expor em declarag@o solene os Direitos naturais, inalienaveis e sagrados do Homem,
a fim de que esta declaragdo, constantemente presente em todos os membros do corpo
social, lhes lembre sem cessar os seus direitos e os seus deveres; a fim de que os atos
do Poder legislativo e do Poder executivo, a instituigdo politica, sejam por isso mais
respeitados; a fim de que as reclamagdes dos cidaddos, doravante fundadas em
principios simples e incontestaveis, se dirijam sempre a conservagao da Constitui¢ao
e a felicidade geral.'?

A respeito da categoria de direitos inseridos nessas declaragcdes, embora
circundados por um forte viés individualista, mormente os direitos declarados estivessem

voltados a garantir a protecao ao individuo em face da agdo do Estado, defende Pérez Lufio":

8 PEREZ LUNO, 2004, Op. Cit., pgs. 31-32.

° Em sentido anélogo, veja-se o disposto por BOBBIO, Norberto. Dicionario de politica. Vol. 1. Coordenagio e
tradugdo Jodo Ferreira. 11* edi¢do. Brasilia: Editora Universidade de Brasilia, 1998, p. 280. In verbis: Com o
jusnaturalismo moderno, personificado principalmente por Locke e Kant, se acentua mais a defesa dos direitos
naturais, inatos e racionais do homem, para cuja tutela se formou, pelo pacto, o Governo. A defesa dos direitos do
individuo, do direito a vida, em primeiro lugar, mas, depois, também a liberdade e propriedade, ¢ desconhecida
nas épocas anteriores, que insistem mais nos deveres para com os outros, ignorando o individualismo proprio da
Idade Moderna.

10 PEREZ LUNO, 2004, Op. Cit., p. 33.

1 Artigo 1° da Declaragdo do bom povo da Virginia — I Que todos os homens sdo, por natureza, igualmente livres
e independentes, e tém certos direitos inatos, dos quais, quando entram em estado de sociedade, ndo podem por
qualquer acordo privar ou despojar seus posteros e que sdo: o gozo da vida e da liberdade com os meios de adquirir
e de possuir a propriedade e de buscar e obter felicidade e seguranca. Declaragdo do Bom Povo da Virginia de
1776. Nicleo de Estudos de Politicas Piublicas em Direitos Humanos — NEPP-DH. Disponivel em:
http://www.nepp-dh.uftj.br/anterior sociedade nacoes6.html. Acesso em: 13 mar. 2023.

12 Declaragdo dos Direitos do Homem e do Cidaddo de 1789. Universidade Federal de Santa Maria. Disponivel
em: https://www.ufsm.br/app/uploads/sites/414/2018/10/1789.pdf. Acesso em: 13 mar. 2023.

13 PEREZ LUNO, 2004, Op. Cit., p. 35-36. [Tradugdo Livre].
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Os direitos reconhecidos em tais documentos a liberdade, a propriedade, e a busca da
felicidade correspondem a todo individuo pelo simples fato de seu nascimento; se trata
de direitos que, portanto, ndo se restringem aos membros de um estado, nem mesmo
aos de um pais, mas de faculdades universais, absolutas, inviolaveis e imprescritiveis.
Sao direitos que emanam das proprias leis da natureza que o direito positivo ndo pode
contradizer, nem tampouco criar ou conceder, mas deve reconhecer ou declarar (por
1SS0 que os proprios textos que o positivam se denominam declaragoes) e garantir.

Vé-se, portanto, que os direitos naturais passam a ser compreendidos como um
atributo a condi¢do do ser humano, ndo derivados de teorias e leis, ou, até mesmo, da
interpretagdo de normas, mas com aplicacdo ampla e alargada, que uma vez declarados e
reconhecidos sdo inerentes a todos os individuos, indistintamente.

Contudo, havia um longo caminho a ser percorrido para materializa¢do dos direitos
naturais, agora conhecidos como direitos dos homens. Uchda' ressalta que “os direitos naturais
apesar de declarados, ndo eram reconhecidos”, o que foi evidenciado mediante os resultados de
conflitos nacionalistas e colonialistas. Havia, por exemplo, uma divergéncia em declarar
direitos de liberdade e a manutencdo do regime escravocrata, ou, em declarar o direito de
resisténcia a opressdo e a eliminacdo dos “inimigos da ordem”, ou seja, dos cidaddos que na
luta por melhores condi¢des de vida contradiziam a ordem social imposta.

A partir do Século XIX, com a expansdo do processo de industrializacdo, que
culminou na Revolugdo Industrial, comeca a emergir uma nova classe de direitos reivindicada
pelos trabalhadores, sdo os direitos econdmicos e sociais, capitaneados pelos direitos
trabalhistas e da seguridade social, inseridos no Manifesto Comunista, escrito por Karl Marx,
em 1848!°, que conclamava a unido de todos os trabalhadores do mundo por melhores
condi¢des de trabalho e pela tomada de poder.

Em resposta as revolugdes operarias, em 1891, a Igreja Catdlica publicou a enciclica
Rerum novarum: sobre a condigio dos operdrios's, escrita pelo Papa Ledo XIII, que clamava
por auxilio as classes operarias € melhores condi¢des laborais, por considerar que os principios
e sentimentos religiosos haviam desaparecido das institui¢des publicas, fazendo com que os
trabalhadores, isolados ¢ indefesos, ficassem a mercé de senhores desumanos.

Nesse cendrio, comeca a emergir a ideia de Estado do Bem-Estar Social, associada

a direitos e garantias destinados a melhoria de vida dos trabalhadores, por intermédio do

4 UCHOA, Marcelo Ribeiro. Curso Critico de Direito Internacional Piblico. Rio de Janeiro: Lumen Juris,
2019, p. 626.

'S PEREZ LUNO, 2004, Op. Cit., p. 38.

16 Santa Sé. Sumos Pontifices. Papa Ledo XIII. Enciclica Rerum Novarum: sobre a condi¢io dos operarios (15
de maio de 1891). Disponivel em: https://www.vatican.va/content/leo-xiii/pt/encyclicals/documents/hf 1-
xiii_enc 15051891 rerum-novarum.html. Acesso em: 13 dez. 2023.
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reconhecimento dos direitos econdmicos, sociais e culturais, que tiveram sua positivacao
inaugural na Constitui¢do do México, de 1917, e, posteriormente, seguindo o processo de
constitucionaliza¢do, foram reconhecidos pela Constituicdo alema de Weimar de 1919, no pos-
Primeira Guerra, reputada como um marco na transi¢cao do Estado Liberal para o Estado social
de Direito!”, por reconhecer de modo concomitante os direitos e liberdades individuais € os
direitos sociais.

Contudo, mesmo ap6s os horrores da Primeira Guerra Mundial, novos conflitos
bélicos e tragicos foram deflagrados, distanciando, portanto, a positivagao dos direitos humanos

da sua concretizagdo, conforme afirma Hannah Arendt's:

As guerras civis que sobrevieram e se alastraram durante os vinte anos de paz agitada
ndo foram apenas mais cruéis e mais sangrentas do que as anteriores: foram seguidas
pela migragdo de compactos grupos humanos que, ao contrario dos seus predecessores
mais felizes, ndo eram bem-vindos ¢ ndo podiam ser assimilados em parte alguma.
Uma vez fora do pais de origem, permaneciam sem lar; quando deixavam o seu
Estado, tornavam-se apatridas; quando perdiam os seus direitos humanos, perdiam
todos os direitos: eram o refugo da terra.

A narrativa de Arendt consiste em denunciar a falta de concretude dos direitos
humanos, muito embora ja estivessem declarados, e até mesmo reconhecidos nos ordenamentos
juridicos de alguns Estados, que ja percorriam o processo de constitucionalizacao.

Neste interim, Pérez Lufio'® defende a importdncia do processo de
internacionalizacdo dos direitos humanos, caracterizado pelo reconhecimento da subjetividade
juridica do individuo no ambito do Direito Internacional, e, tornando-se efetivo quando a
comunidade internacional compreende que as ameaca aos direitos e liberdades individuais nao
sdo apenas um assunto interno (doméstico) do Estado, mas que repercutem um problema de
relevancia internacional. Portanto, apenas reconhecer e declarar direitos ndo produz efeitos,
sem que haja os necessdrios mecanismos de controle e garantia perante os Estados e a
comunidade internacional.

Pode-se dizer que, o processo de internacionalizacdo dos direitos humanos se
fortaleceu somente apos as catastrofes e atrocidades testemunhadas durante a Segunda Guerra
Mundial (1939-1945), como um despertar da comunidade internacional para a solidariedade
mundial, em resposta aos atentados contra os direitos humanos cometidos pelos regimes

totalitaristas, atrelado a conscientizagdo do risco de extingdo da espécie humana.

17 PEREZ LUNO, 2004, Op. Cit., p. 39.

18 ARENDT, Hannah. Origens do totalitarismo. Antissemitismo, imperialismo, totalitarismo. Traducdo
Roberto Raposo. Sdo Paulo: Companhia de Bolso, 2013, p. 369.

19 PEREZ LUNO, 2004, Op. Cit., p. 41.
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Insurge, portanto, no transcurso da guerra, uma nova ordem internacional, por meio
da Declaragdo das Nagdes Unidas?®, subscrita por 26 (vinte € seis) paises, em 1° de janeiro de
1942, visando a defesa dos direitos a vida, a independéncia, a liberdade de culto, a preservagao
da justica e a conservagdo dos Direitos Humanos?'. Esse momento historico, da inicio a criagao
da mais importante organizagdo mundial voltada a prote¢@o universal dos direitos fundamentais
ao ser humano, a Organizacao das Nagdes Unidas (ONU).

Em 1945, no decorrer dos meses de abril a junho, na cidade de Sao Francisco, os
representantes delegados de 50 (cinquenta) paises, se reuniram para a primeira Conferéncia das
Nagdes Unidas, encerrando a conferéncia em 26 de junho, data em que fora assinada a Carta
das Nagoes Unidas. Em seguida, no dia 24 de outubro de 1945, a ONU foi oficialmente criada,
com a ratificagdo da Carta pelos 05 (cinco) membros permanentes do Conselho de

2223 e demais paises signatarios.

Seguranca

Dentre os principais objetivos, consignados na Carta das Nagdes Unidas?4, foram
firmados propositos voltados a: manutencdo da paz e da seguranca; desenvolvimento de
relagdes internacionais amistosas, pautadas na igualdade de direitos e de autodeterminag@o dos
povos; cooperacdo internacional para solucdo de problemas internacionais de carater
econdmico, social, cultural ou humanitario, como meio de promog¢ao dos direitos humanos e
das liberdades fundamentais.

Destarte, aponta Marques Jr.2° para o inicio de um sistema normativo de protegdo
dos direitos humanos, sob a 6tica do Direito Internacional, sustentando a concepgao da protecao
e garantia desses direitos ndo apenas ao ambito doméstico de cada Estado, mas como tema de
relevancia e interesse globais.

Nessa esteira, foi aprovada pela Assembleia Geral da ONU, ocorrida em 10 de

dezembro de 1948, a Declaragdo Universal dos Direitos Humanos (DUDH)?¢, reconhecida

20 UN. About us. History of the United Nations. Disponivel em: https://www.un.org/en/about-us/history-of-the-
un/1941-1950. Acesso em: 13 dez. 2023.

21 BOBBIO, Op. Cit., 1998, p. 355.

22 Os paises integrantes do Conselho de Seguranga da ONU eram China, Estados Unidos, Franga, Reino Unido e
a ex-Unido Soviética. ONU. Publicagdes. A Carta das Nac¢des Unidas. Disponivel em: https://brasil.un.org/pt-
br/91220-carta-das-na%C3%A7%C3%B5es-unidas. Acesso em: 13 dez. 2023.

23 Atualmente, o Conselho de Seguranga da ONU é composto por membros permanentes € ndo permanentes,
totalizando 15 (quinze) membros, sendo os 05 (cinco) membros permanentes: China, Estados Unidos, Franca,
Reino Unido e Irlanda do Norte e a Russia. Os 10 (dez) membros ndo permanentes possuem mandatos transitorios.
UN. United Nations Security Council. Members. Disponivel em:
https://www.un.org/securitycouncil/content/current-members. Acesso em: 13 dez. 23.

24 ONU. Carta das Nacdes Unidas. Disponivel em: https:/brasil.un.org/sites/default/files/2022-05/Carta-
ONU.pdf. Acesso em: 13 dez. 2023.

23 MARQUES, Op. Cit., 2023.

26 ONU. Declaragio Universal dos Direitos Humanos. Disponivel em: https://www.ohchr.org/en/human-
rights/universal-declaration/translations/portuguese?LangID=por. Acesso em 13 dez. 2023.
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como o primeiro instrumento internacional, de carater geral®’, que expressou a universalidade,
indivisibilidade, interdependéncia e inter-relagdo dos direitos humanos, agora nao mais tratados
como direitos naturais ou direitos dos homens.

Dentre os direitos declarados na DUDH2?¥, tem-se convencionado no plano
internacional, de forma expressa, o direito a saude como direito humano inerente a todas as

pessoas, indistintamente:

Artigo 25°

Toda a pessoa tem direito a um nivel de vida suficiente para lhe assegurar e a sua
familia a satde e o bem-estar, principalmente quanto a alimentagdo, ao vestuario, ao
alojamento, a assisténcia médica ¢ ainda quanto aos servi¢os sociais necessarios, €
tem direito & seguranga no desemprego, na doenga, na invalidez, na viuvez, na velhice
ou noutros casos de perda de meios de subsisténcia por circunstancias independentes
da sua vontade.

A partir da Declaracdo foi observado com maior incidéncia o processo de
constitucionaliza¢do dos direitos humanos, por meio da codificagdo e tutela desses direitos nos
ordenamentos juridicos internos dos Estados, especialmente, dos membros da ONU.
Conquanto, a internacionalizacdo dos direitos humanos busca conferir-lhes a garantia de
protecdo e efetividade, exigindo de cada Estado-nacdo a adogdo dos meios necessarios a sua
consecucao em ambito doméstico.

O chamado constitucionalismo global*® dos Direitos Humanos encontra sua
confirmagdo definitiva na Conven¢do Mundial sobre Direitos Humanos, ocorrida em Viena

(1993), que culminou na Declaragio e Programa de A¢do de Viena®? que ressalta:

4. A promogdo e protecdo de todos os direitos humanos e liberdades fundamentais
devem ser consideradas como um objetivo prioritario das Nag¢des Unidas, em
conformidade com seus propoésitos e principios, particularmente o propodsito da
cooperacdo internacional. No contexto desses propositos e principios, a promogao e
protegdo de todos os direitos humanos constituem uma preocupacdo legitima da
comunidade internacional. Os 6rgdos e agéncias especializados relacionados com os
direitos humanos devem, portanto, refor¢car a coordenagdo de suas atividades com
base na aplicagdo coerente e objetiva dos instrumentos internacionais de direitos
humanos.

5. Todos os direitos humanos sdo universais, indivisiveis interdependentes e inter-
relacionados. A comunidade internacional deve tratar os direitos humanos de forma
global, justa e eqiiitativa, em pé de igualdade e com a mesma énfase. Embora
particularidades nacionais e regionais devam ser levadas em consideragdo, assim
como diversos contextos historicos, culturais e religiosos, ¢ dever dos Estados
promover e proteger todos os direitos humanos e liberdades fundamentais, sejam
quais forme seus sistemas politicos, econdmicos e culturais

27 MARTINS, Ana Maria Guerra. Direito Internacional dos Direitos Humanos. 5* reimpressdo. Coimbra:
Almedina, 2017, p. 125.

2 ONU, Op. Cit., 2022.

2 MARQUES, Op. Cit., 2023.

30 ONU. ONU Mulheres. Declaragio de Viena. Disponivel em: https://www.onumulheres.org.br/wp-
content/uploads/2013/03/declaracao_viena.pdf. Acesso em: 13 dez. 2023.
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O constitucionalismo global, ou a internacionalizacdo dos Direitos Humanos,
portanto, implicam na compatibilizagdo de um determinado sistema juridico com os direitos,
regras e tratados produzidos no ambito internacional, tornando evidente a inexisténcia de

13!, no que concerne as garantias e

fronteiras entre o direito doméstico e o Direito Internaciona
reconhecimento desses direitos.

A esse respeito, Ferrajoli*? aduz:

(...) com a Carta da ONU e depois com as muitas cartas de direitos humanos, o direito
internacional, transformado de um sistema de relacdo pactuais entre Estados
soberanos, baseado em tratados, para um ordenamento juridico, no qual todos os
Estados-membros estdo sujeitos a0 mesmo direito, isto €, a proibi¢do da guerra e o
respeito e aplicagdo aos direitos humanos. Portanto, ja dispomos de um embrido da
constituicdo do mundo, formada pela Carta da ONU e pelas outras tantas cartas,
declaragdes, convengdes e pactos internacionais de direitos humanos. No plano
normativo, portanto, o paradigma constitucional ja foi incorporado na ordem
internacional.

Nesse contexto, hd a plena normatiza¢ao dos direitos no plano internacional, que
conforme as suas especificidades estdo sob a tutela dos orgdos e agéncias especializadas,
integrante das Nagdes Unidas, que possuem o dever de refor¢ar a coordenacao das suas agdes
na aplicacdo objetiva dos instrumentos internacionais produzidos em matéria de Direitos

Humanos.

2.1.2 O direito a saude no Sistema Internacional de Direitos Humanos

Conforme relatado, no ambito do Direito Internacional, o direito a saude foi
afirmado como direito humano a partir da DUDH. Contudo, a Assembleia Geral das Nagdes
Unidas, visando conduzir os direitos ali declarados a um nivel superior de normatividade e
positivagao, solicitou a Comissao de Direitos Humanos a elaboragdo de um texto que acolhesse
direitos civis, politicos, econdmicos, sociais e culturais®3.

Em 1966, o trabalho realizado pela Comissao de Direitos Humanos resultou na

elaboracdo de 02 (dois) pactos internacionais: Pacto Internacional sobre os Direitos Civis e

3l KELSEN, Hans. Teoria geral do direito e do Estado. Tradugio Luis Carlos Borges. 4. ed. Sdo Paulo: Martins
Fontes, 2005, (Justiga e direito), p.463.

32 FERRAJOLI, Luigi. Por que uma Constitui¢io da Terra? Tradugdo: Sandra Regina Martini. Revista de Direito
Brasileira.  Florianopolis,  v. 31, n 12, p. 04-18, Jan/Abr/2022. Disponivel em:
https://www.indexlaw.org/index.php/rdb/article/view/9024. Acesso em: 15 dez. 2023.

33 MARTINS, Op. Cit., 2017, p. 128
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Politicos, e o Pacto Internacional sobre Direitos Econdmicos, Sociais e Culturais, realizando a
institucionalizagdo dos Direitos Humanos nas relagdes internacionais®*.

O direito humano a satide foi expresso e pormenorizado no Pacto Internacional
sobre os Direitos Econdmicos, Sociais e Culturais, com énfase acerca da necessidade de
prestacdes positivas por parte dos entes estatais para implementagdo de acdes que visem a

promogao da saude, conforme disposto no Artigo 123, a seguir:

Artigo 12

1. Os Estados-Partes do presente Pacto reconhecem o direito de toda pessoa de
desfrutar o mais elevado nivel possivel de saude fisica e mental.

2. As medidas que os Estados-Partes do presente Pacto deverdo adotar com o fim de
assegurar o pleno exercicio desse direito incluirdo as medidas que se fagam
necessarias para assegurar:

a) a diminuigdo da mortinatalidade e da mortalidade infantil, bem como o
desenvolvimento sdo das criangas;

b) a melhoria de todos os aspectos de higiene do trabalho e do meio ambiente;

c) a prevengdo e o tratamento das doengas epidémicas, endémicas, profissionais e
outras, bem como a luta contra essas doengas;

d) a criacdo de condi¢des que assegurem a todos assisténcia médica e servigos
médicos em caso de enfermidade.

Compreende-se, portanto, que o direito a satde deve ser observado por cada Estado-
membro signatario do Pacto, por meio da recep¢do interna de mandamentos em seus
ordenamentos juridicos. Conforme adverte Comparato®®, a implementagio de politicas de satide
¢ um direito universal, que engloba a prevengao e a assisténcia, cabendo aos sistemas de saude
de cada Estado estabelecer os mecanismos necessarios para seu atendimento.

O direito a saude, reconhecido como um direito humano, e, portanto, inderrogavel
e indisponivel, se concretiza por meio da elaboragdo e execucdo de politicas publicas, que a
partir de seu reconhecimento universal passa a ser nao apenas de responsabilidade dos Estados,
em plano doméstico, mas de toda a coletividade internacional®’.

Para coordenar as agdes do sistema de protecdo ao direito humano a saude, foi
fundada a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), agéncia especializada da ONU, formada pela

associacdo de Estados membros, responsavel por liderar os esfor¢cos globais necessarios a

efetividade da cobertura universal da saude.

3% COMPARATO, Féabio Konder. A afirmagio historica dos direitos humanos. 3* Ed. rev. e ampl. Sdo Paulo:
Saraiva, 2003, p. 275.

35 BRASIL. Decreto n. ° 591, de 06 de julho de 1992. Atos internacionais. Pacto Internacional sobre os Direitos
Econdmicos, Sociais e Culturais. Promulgag@o. Presidéncia da Republica — Casa Civil. Disponivel em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/decreto/1990-1994/d0591.htm. Acesso em 22 mar. 2023

36 COMPARATO, Op. Cit., 2003, p. 352/353.

37 COMPARATO, Op. Cit., 2003, p. 67.
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2.2. A Organizacido Mundial de Saude (OMS): o sistema de governanca global e a forca

dos tratados internacionais de saude

A Organizagdo Mundial de Satide (OMS) é uma agéncia especializada da
Organizagdo das Nacdes Unidas (ONU), cujo papel principal é coordenar a saide em nivel
global, constituida em 22 de julho de 1946, mediante um tratado firmado entre 61 (sessenta e
um) paises, e oficialmente, criada em 07 de abril de 1948, quando entrou em vigor a sua
Constitui¢do®®. Atualmente, a OMS conta com o numero de 194 (cento e noventa e quatro)
Estados Membros, agrupados em 06 (seis) regides, cada uma vinculada a um Escritorio

13, que sdo denominadas: (I) OMS Africa; (II) OMS Américas (Organizagdo Pan-

Regiona
Americana da Satde — OPAS); (II1) OMS Europa; (V) OMS Mediterraneo Oriental; (VI) OMS
Pacifico Ocidental e OMS Asia Sudeste.

Segundo a Constitui¢do da OMS, o conceito de saude ultrapassa a mera auséncia
de doencas ou enfermidades, sendo definido como um estado de completo bem-estar fisico,
mental e social, inerente a todos os seres humanos. Desta forma, constitui uma das fungoes da
Organizacao atuar junto aos Estados membros para que de forma colaborativa sejam garantidas
as condigdes sanitarias necessarias a promoc¢ao, prote¢do, prevengdo e recuperacao da satde,
englobando os servigos sanitérios, epidemiologicos, assisténcia em nivel primario, secundario
e terciario, bem como especializado, e a erradicagdo de endemias, epidemias e pandemias®,

A governanga global da satde parte de uma 6tica peculiar do tema, uma vez que ha
uma relevante diversidade de sistemas de saude ao redor do planeta, e os mais diversos
ordenamentos de regras e direitos adotados por cada pais. Com a finalidade de conferir clareza
ao termo, adota-se o conceito de governanga pelo prisma do processo de definicdo e
implantacdo de regras, e o posterior “exercicio do poder”, em determinado territorio ou campo
de atuacdo. Nesse sentido, a definicdo de governanga global relaciona-se a um processo de
normatizacdo em ambito global, em que pese a inexisténcia de um ‘“governo global”, a

governancga global passa a ser exercida mediante a intera¢do de entidades, governamentais ou

38 OPAS/OMS. Portifolio. Disponivel em:
https://iris.paho.org/bitstream/handle/10665.2/34582/portifolioopasoms-por.pdf?sequence=1&isAllowed=y.
Acesso em 22 jun. 2022.

39 WHO. About WHO. Structure. Disponivel em: https://www.who.int/about/structure. Acesso em: 24 jan. 2024.
40 MONACO, Gustavo Ferraz de Campos; LOULA, Maria Rosa Guimaries. Eficdcia das decisdes da Organizagao
Mundial da Saude. In: LIMA, Fernando Rister de Sousa (et. al) (coord.). COVID-19 e os impactos no direito:
mercado, estado, trabalho, familia, contratos e cidadania. Sdo Paulo: Almedina Brasil, 2020. p. 238.
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ndo-governamentais, que ndo possuem uma hierarquia verticalmente e formalmente
estabelecida*!.

No dominio do Direito Internacional, o estabelecimento da governanga exercida
pelos organismos internacionais, tais como a Organiza¢cdo Mundial da Satde (OMS), decorre
do processo de universalizagdo dos direitos humanos, que demandou dos Estados-nacdo a
submissao a um sistema de controle internacional, que estava fora do seu ambito de soberania.
Flavia Piovesan*? explica que essa evolugdo demandou a constituigio de um sistema
internacional de monitoramento e controle, conhecido como international accountability.

Os alicerces desta governanga global originam-se da Carta das Nacdes Unidas, que
determina que as agéncias especializadas, criadas por acordos intergovernamentais e dotadas
de responsabilidades internacionais, seriam vinculadas as Nag¢des Unidas, e designadas como
entidades especializadas®’, definindo a lideranga da ONU no sistema de cooperagdo
intergovernamental**, voltado a prote¢do dos direitos da pessoa humana.

A legitimidade da ONU, enquanto regéncia da governanca internacional, foi
fortalecida na denominada “fase legislativa” 4 dos direitos humanos, a partir da produgio e do
estabelecimento dos tratados internacionais, que visavam dar efetividade aos direitos ja
postulados, ou seja, por intermédio da DUDH (1948) e dos Pactos de 1966, formulados sob a
dire¢cdo e o comando das Nag¢des Unidas.

Partindo dessa otica, a OMS ocupa a posi¢ao de lideranga do sistema de protecao e
de governanca global em satde, atendendo a uma estrutura propria, formada por 03 (trés) 6rgaos
principais, quais sejam: (I) Assembleia Mundial da Saude (AMS) ou Assembleia Geral,
formada pelos representantes dos Estados-membros, cuja competéncia ¢ determinar a politica,

o programa de atividades e aprovar o or¢camento da OMS, ou seja, € o 6rgao responsavel pelas

41 Conceito de Governanga adotado por Keohane (2011), extraido do artigo Global Governance and Democratic
Accountability: Governance can be defined as the making and implementation of rules, and the exercise of power,
within a given domain of activity. “Global governance” refers to rule-making and power-exercise at a global
scale, but not necessarily by entities authorized by general agreement to act. Global governance can be exercised
by states, religious organizations, and business corporations, as well as by intergovernmental
andnongovernmental organizations. Since there is no global government, global governance involves strategic
interactions among entities that are not arranged in formal hierarchies.Since there is no global constitution, the
entities that wield power and make rules are often not authorized to do so by general agreement. There for e their
actions are often not regarded as legitimate by those who are affected by them. KEOHANE, Robert. Global
Governance and Democratic Accountability. Duke University, 2011. p. 3. Disponivel em:
https://www.researchgate.net/publication/228582436 Global Governance and Democratic Accountability.
Acesso em 13 mar. 2023.

42 PIOVESAN, Flavia. Direitos Humanos e o direito constitucional internacional. 7* ed. rev., ampl. ¢ atual. Sdo
Paulo: Saraiva, 2006, p. 151.

43 Sobre o assunto, vide artigos 55, 56 ¢ 57 da Carta das Nagdes Unidas de 1945.

4 GUERRA, Sidney. Direito Internacional dos direitos humanos. Sio Paulo: Saraiva, 2011. p. 90.

4 Ibidem, 2011, p. 88.
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tomadas de decisdo; (II) Conselho Executivo, formado por 18 membros com mandato de 03
(trés) anos, indicados pelos Estados-parte eleitos pela AMS, que possuem a fungdo estratégica
de executar as decisdes e as politicas definidas pela Assembleia; e, (IIT) Secretariado, chefiado
pelo Diretor-Geral, indicado pela Assembleia, mediante indicacdo do Conselho Executivo, cuja
a funcdo ¢ liderar o corpo técnico da Organizagdo, e estabelecer a comunicagdo junto aos
Estados-membros, por contato direto com os ministros de saude de cada Estado, com as
organizagdes internas de satide e demais servigos.

Portanto, faz-se imperativa a necessidade de analisar a for¢ca normativa conferida
aos instrumentos e acordos adotados no ambito de atuacdo da OMS, como governanca global
da saude, frente a possibilidade de promover a efetividade do direito sanitario universal, pois,
mais do que reconhecer determinado direito como um direito humano, ¢ preciso adotar
mecanismos capazes de conferir-lhe materializacdo, e, conforme ja dito, esta atribui¢do
ultrapassou a fronteira doméstica, e foi alcada a uma responsabilidade internacional.

De acordo com Monaco e Loula®, a for¢a normativa das decisdes da OMS em face
dos Estados membros, podem ser identificas nos seguintes casos: (I) patrocinio da celebragao
de tratados, (II) garantir foro privilegiado para observancia da norma internacional, (III)
emissdo de resolugdes, (IV) canais privilegiados de informacdes técnicas para difusdo de
conhecimentos técnicos especificos internacionalmente, (V) execucdo de poderes legislativos
delegados; (VI) celebrar acordos com Estados membros € ndo membros ou com outras
organizacdes internacionais, e (VII) poder normativo interno.

Pode-se dizer que, o poder normativo da OMS decorre da funcio estabelecida no
artigo 2°, alinea “k”, da Constituicdo da agéncia, que se refere a “propor convengdes, acordos
e regulamentos e fazer recomendacdes respeitantes a assuntos internacionais de saude e
desempenhar as fungdes que neles sejam atribuidas a Organizagdo, quando compativeis com os
seus fins”. Cada um desses instrumentos terd um grau vinculante em relagdo aos Estados-Parte,
oriundo do procedimento embriondrio da norma.

O primeiro conjunto de normas sdo os estabelecidos no Artigo 19, da Constituicao
da OMS, que define a autoridade da Assembleia Geral para adotar convengdes ou acordos
acerca de qualquer assunto de competéncia da OMS, que deverdo necessariamente ser
aprovados por maioria de dois tercos dos votos da AMS para a sua adocdo, entrando em vigor
para cada Estado membro quando de sua aceitagdo, em conformidade com suas normas

constitucionais, ou seja, quando oficialmente recepcionados em seus ordenamentos juridicos.

46 MONACO e LOULA, 2020. Op, Cit. p. 236-237.
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Ainda, no ambito da autoridade da AMS, estdo os regulamentos, disciplinados no

artigo 21 da Constitui¢do, que determina:

Artigo 21. A Assembleia da Saude tera autoridade para adotar os regulamentos
respeitantes a:

a) Medidas sanitarias e de quarentena e outros procedimentos destinados a evitar a
propagacdo internacional de doengas;

b) Nomenclaturas relativas a doencas, causas de morte e medidas de satide publica; c)
Normas respeitantes aos métodos de diagnostico para uso internacional;

d) Normas relativas a inocuidade, pureza e ac¢do dos produtos biologicos,
farmacéuticos e similares que se encontram no comércio internacional;

e) Publicidade e rotulagem de produtos bioldgicos, farmacéuticos e similares que se
encontram no comeércio internacional.

E, em ultima instancia, o artigo 23 da Constituicdo traz expressa a autoridade da
Assembleia Mundial da Saude para expedir recomendagdes aos Estados membros concernentes
a qualquer assunto de competéncia da OMS.

Isto posto, destaca-se o disposto nos artigos 20 e 22 da Constitui¢do da OMS, que
disciplinam, respectivamente, sobre a adogao das Convengdes ou Acordos (disciplinados no art.

19), e sobre a vigéncia dos Regulamentos (adotados em razdo do art. 21):

Artigo 20. Cada Estado membro compromete-se a tomar, no prazo de dezoito meses
depois da adog¢do duma convengdo ou acordo pela Assembleia da Satde, as medidas
em relagdo a aceitacdo de tal convengao ou acordo. Cada Estado membro notificara o
diretor-geral das medidas tomadas e, se ndo aceitar a conveng¢ao ou acordo no prazo
prescrito, enviara uma comunicacao informando das razdes da ndo aceitagdo. Em caso
de aceitagdo, cada Estado membro concorda em apresentar um relatorio anual ao
diretor-geral em conformidade com o Capitulo XIV.

Artigo 22. Os regulamentos adotados em conformidade com o artigo 21 entrardo em
vigor para todos os Estados membros depois de a sua adogdo ter sido devidamente
notificada a Assembleia Geral, exceto para os Estados membros que comuniquem ao
diretor-geral a sua rejei¢do ou reservas dentro do prazo indicado na notificacao.

Na forma do artigo 20, os Estados-membros possuem um prazo para recepcionar as
Convengoes ¢ Acordos, em conformidade com a convencionalidade de suas normas internas
frente ao tratado internacional firmado, possuindo a autonomia em relacdo a aceitagdo do ajuste.

Quanto aos Regulamentos, ¢ aplicado um tratamento diferenciado dos ajustes
previstos no artigo 21, acima transcrito, conforme disciplina do artigo 22, estes entrardo em
vigor para os Estados membros, automaticamente, apds a notificacdo de adogdo pela
Assembleia da Satide. Contudo, sendo conferida ao Estado-parte a prerrogativa de rejei¢ao total

ou parcial (reserva) da norma convencionada.
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Esta previsdo trata-se de uma inversdo na légica dos tratados internacionais,
conforme leciona Uchda*’” no plano internacional, a submissdo as normas depende de uma
sujeicao prévia do ente, conquanto a vontade do Estado subordina-se a vontade internacional,
apenas se, previamente, o Estado tenha decidido pela sujeicao.

Atualmente, o Regulamento Sanitdrio Internacional (RSI), aprovado na 58*
Assembleia Mundial de Saude, em 2005, e ratificado pelos paises integrantes da ONU, ¢
considerado o principal instrumento juridico vinculante da OMS, cujo propdsito estabelecido
no artigo 2° corresponde a “prevenir, proteger, controlar e dar respostas de satde publica contra
a propagacdo internacional de doengas, de maneiras proporcionais e restritas aos riscos para
saude publica”.

Contudo, na mesma vertente das disposi¢cdes normativas da Constituicdo da OMS,
o artigo 3° do RSI apresenta como principios, de um lado, a “meta de aplicag@o universal, para
protecdo de todos os povos do mundo contra a propagacao internacional de doencas”, e de
outro, a outorga os principios de Direito Internacional dos Estados, mediante “o direito
soberano de legislar e implementar a legislacdo a fim de cumprir suas proprias politicas de
saude”, em conformidade com os propdsitos do Regulamento.

Ressalta-se, ainda, o disposto no artigo 44 do RSI, que se refere a Colaboracao e
assisténcia entre dos Estados-partes entre si, condicionando a atuagdo colaborativa a “medida
do possivel”. Ou seja, ha perante a compreensdo da norma sanitdria internacional a caréncia de
um imperativo categorico, que seja capaz de ordenar a aplicagdo imediata da regra a
comunidade universal, considerando a prerrogativa dos Estados-membros em rejeitar ou
formular reservas as normas institucionalmente instituidas pela OMS, o que sobreleva o carater
democratico de suas regras, ao tempo que obscurece a sua for¢a normativa.

Para Bobbio*®, falta na ordem internacional um aparelho central capaz de implantar
um filtro de verticalidade a aplicacdo das normas, ou seja, uma aplicagdo da regra de “cima para
baixo”, o que constituiria um fator essencial ao cumprimento dos acordos internacionais, pela
oOtica do respeito e do temor a reacdo dos Estados signatérios, perante a violagdo de um acordo
por parte de outro, uma vez que o desgaste das relagdes de cooperacdo podem trazer prejuizos
de carater social, econdmico e comercial as relagdes de boa vizinhanga.

Infere-se que a atuacdo da OMS, enquanto agente normativo, da-se em elevado grau

para edi¢do de normas ndo vinculantes, em que se aplica o conceito do soff law, que trata do

4 UCHOA, Marcelo Ribeiro. Curso critico de Direito Internacional publico. Rio de Janeiro: Lumen Juris, 2019.
p.181.
4 BOBBIO, Op. Cit., 1998, p. 356.
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processo de criagdo normativa, sem for¢a de lei, ou, conforme defini¢do de Uchda*’, sdo
“instrumentos ‘quase legais’ de Direito Internacional, sem a imperatividade juridica, portanto,
menos fortes vinculativamente que as fontes tradicionais”. Ainda, acerca da for¢a normativa,
Santos>® defende que “a OMS tem de ser fortalecida ndo apenas em termos financeiros, mas
também em termos de sistema de governo”.

O contexto apresentado conduz a importantes questionamentos acerca da func¢ao da
agéncia de definir e implantar regras inerentes ao exercicio da governanga, sucitando, no plano
internacional, possiveis crises identitarias dos Estados perante o agir nas crises globalizadas,
que demandam sobretudo a ado¢cdo de medidas sanitdrias e assistenciais transnacionais,
conjuntas, concomitantes e multilaterais. Portanto, ¢ preciso fortalecer os poderes normativos
e coercitivos das instituicdes internacionais que possuem a missdo de preservar e garantir os

direitos humanos.

2.3 Das epidemias as pandemias: os impactos da globalizacio no Direito Humano a Saude

A Organiza¢ao Mundial de Saude caracteriza o estado de pandemia pela ocorréncia
simultanea de casos de uma mesma doenga em diferentes paises do globo terrestre, isto &,
quando ha a identifica¢do da dissemina¢do mundial de uma doenca, que afeta uma regido, e se
espalha por diferentes continentes. Por sua vez, as epidemias sdo caracterizadas mediante a
identificacdo de surtos de uma doenga em vérias regides, ou seja, em determinados locais
geograficos, que possuem o potencial de se alastrar para lugares diversos daquele em que tem
inicio a doenca, podendo ocorrer em nivel municipal, estadual e nacional. Os surtos sdao
registrados mediante o aumento repentino de casos, € seu conceito pode ter uma aplicagdo em
determinada regido, comunidade ou, até mesmo, estacdo do ano. A caracteristica comum das
doencas que sdo classificadas como “pandemia” ou “epidemia” ¢ a capacidade de proliferacao
e transmissdo e a necessidade de definir, em maior ou menor grau, as medidas de prevengao e
combate necessarias a mitigar sua incidéncia e seus resultados adversos.

A mais recente pandemia registrada, causada por um novo coronavirus,
inicialmente chamado de 2019-nCoV, teve o seu primeiro caso registrado em Wuhan, capital
da provincia de Hubei, na Republica da China, em 17 de novembro de 2019, de acordo com os

dados do governo chinés. O primeiro alerta do Pais a OMS ocorreu em 31 de dezembro de

4 UCHOA, Op. Cit., 2019, p. 77.
S0 SANTOS, Boaventura de Sousa. O futuro comeg¢a agora: da pandemia a utopia. 1* ed. Sdo Paulo: Boitempo,
2021. p. 325.
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2019. Contudo, em apenas um més a OMS reconheceu tratar-se de uma emergéncia de saude
publica de importancia internacional. A doenga causada por um novo tipo de coronavirus foi
denominada de Covid-19°!, em 11 de fevereiro de 2020. E, ndo tardou para que a crise sanitaria
fosse reconhecida como uma pandemia global, o que ocorreu em 11 de margo de 20202

A propagacdo da doenca, que teve sua incidéncia rapidamente identificada por
todos os continentes, teve como “porta de entrada” os maiores centros urbanos e econdmicos
do mundo, que registram grandes fluxos de pessoas®’. A pandemia causada pela Covid-19
demonstrou ao mundo a necessidade de pensar o direito a satde, nas dimensdes da promogao,
protecdo e recuperagdo, de forma globalizada, uma vez que atingiu a todos os continentes do
globo terrestre, revelando uma das maiores crises globais ndo apenas sanitdria, mas social,
economica, cultural e ambiental.

Diante desse contexto, avalia-se quais os impactos da globalizacdo e, como, ou, se,
este fenomeno produz influéncia para a ocorréncia das pandemias mundiais, ou até mesmo das
epidemias ja registradas ao largo da historia. Em varios momentos historicos, ha registros da
ocorréncia de epidemias e pandemias que ameagaram a existéncia humana, e que deram causa
ao perecimento de elevado numero de individuos, sobretudo dos mais vulneraveis, como os
povos colonizados, cidaddos de paises de baixa renda, comunidades indigenas, dentre outros.

Para o presente estudo, o termo globalizagdo nao serd adotado como um conceito
definido em si mesmo, com a proposta de encerrd-lo, mas deve ser compreendido como um
processo continuo, intensificado e crescente produzido pelas interacdes transnacionais dos
sistemas de producao, da disseminacdo da informacao, e do deslocamento em massa de pessoas
e bens entre as nacdes ao redor do planeta, rompendo com as barreiras domésticas e

transfronteirigas>*, como destaca a seguinte interpretagdo de Santos’>:

Aquilo que habitualmente designamos por globalizagdo sdo, de fato, conjuntos
diferenciados de relagdes sociais; diferentes conjuntos de relagdes sociais dao origem
a diferentes fenomenos de globalizagdo. Nestes termos, ndo existe estritamente uma
entidade chamada globalizagdo; existem, em vez disso, globaliza¢des; em rigor, esse
termo deveria ser usado no plural.

' 'WHO. Linha do tempo: resposta da OMS a COVID-19. Disponivel em: <
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/interactive-timeline#!>. Acesso em 25 jun.
2022.

52 WHO, 2020. Ibid.

53 BARRETO, Mauricio L., AQUINO, Estela M. L. In: BUSS, Paulo Machiori; BURGER, Pedro. (Org.)
Diplomacia da Saude: respostas globais & pandemia. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2021. p. 35

54 SANTOS, Boaventura de Sousa (Org.). A Globaliza¢iio e as ciéncias sociais. I. Linha de Horizonte. Os
processos de globalizagdo. 2% ed. Sdo Paulo: Cortez, 2002. p. 25.

55 SANTOS, 2002. Ibidem, p. 55-56.
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Nesse sentido Luc Ferry®® sustenta que o processo historico da globalizagdo ¢é
marcado por 02 (dois) diferentes momentos. A primeira globaliza¢do, com inicio no século
XVIII, também chamado de Século das Luzes, marcado pelo I[luminismo, ¢ caracterizada pela
revolucao cientifica e a busca por um “projeto de civilizagdo”, moral e politica, que perseguia
os ideais democraticos de liberdade, felicidade, emancipagdo e bem-estar do ser humano. E, a
segunda globaliza¢do, que emerge a partir da segunda metade do século XX, caracterizada pelas
inovagdes tecnologicas, os mercados financeiros modernos € a internet, que rompe com a
anterior, e estrutura-se em volta do capitalismo, configurado pela competi¢do e concorréncia,
subvertendo o processo de globalizacdo das sociedades no processo de livre concorréncia.

Ao analisar diferentes perspectivas acerca globalizacdo, deve-se admitir que seu
processo perpassa por uma intensificagdo das relagdes sociais, politicas, econdmicas, culturais
e ambientais, que se configura, posteriormente, ao processo de internacionalizagdo, inclusive
no ambito dos direitos, especialmente no que concerne aos direitos humanos e sua caracteristica
de universalidade.

O atual modelo da globalizacdo promove uma ruptura social, politica e econdmica,
conquanto a competi¢ao fruto do capitalismo produz efeitos tanto nos seres humanos, quanto
nas instituicdes publicas e privadas. A logica desse modelo passar a ser a do crescimento e
evolucdo constantes, contudo sem um determinado objetivo a ser perseguido, o que faz o
processo se esvair de sentido, pois ndo ha um propdsito comum de evolucdo. Se aplicada as
relagdes internacionais, faz com que a competitividade produza efeitos nocivos a solidariedade
e fraternidade entre os povos, enfraquecendo a ideia do mundo como lugar comum.

Assim, como o processo de globalizagao produz efeitos e impacta na ocorréncia de
pandemias e epidemias que afligem até hoje a humanidade?

Sem a pretensdo de abarcar todos os momentos historicos em que foram registradas
e documentadas as pandemias e epidemias, uma vez que este ndo ¢ o objetivo do presente
estudo, as ocorréncias historicas que serdo citadas tém por objetivo identificar pontos
convergentes no histdrico dessas doengas, tais como: identificacdo do agente patdégeno, meios
de transmissdo, medidas de preven¢do e combate, dentre outras similitudes.

Na obra intitulada “O futuro comega agora — da pandemia a utopia”, o autor
Boaventura de Sousa Santos, apresenta fatores historicos relacionados aos processos de
colonizagdo da América e da Africa pelos europeus, como marco na ocorréncia das primeiras

epidemias e pandemias registradas. Atribui-se o contagio das doencas, que ocasionaram o

56 FERRY, Luc. Diante da crise: materiais para uma politica de civiliza¢do. Tradugdo: Karina Jannini. Rio de
Janeiro: DIFEL, 2010, p. 19-25.
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aniquilamento tragico de povos indigenas e escravizados, a coloniza¢do, em conjunto com a
intensificacdo das atividades mercantis, em grande parte desenvolvidas por meio dos navios
que operavam rotas comerciais maritimas, que transportavam além de suas cargas, os patdgenos
responsaveis pela transmissdo das enfermidades.

O destaque ¢ para a ocorréncia de grandes epidemias e pandemias registradas ao
longo da historia, com referéncias a peste bubonica, variola, influenza, gripe espanhola’, (I)
peste bubodnica, ocorrida em véarios momentos histdricos, cujo primeiro registro apontado ¢ da
Praga de Justiniano, no século VI, e, posteriormente na Europa, no século XIV, onde foi
batizada de Peste Negra, considerada um dos maiores desastres de satide publica ja registrados;
(IT) variola, com registro inicial em XIV-XV, cujo os surtos tornaram-se um problema de satide
publica na Europa, mas que ultrapassou as fronteiras do continente atingindo a populacdo das
Américas e da Africa, com registros de surtos e elevados nimero de mortes até o final do século
XIX; (IIT) influenza, que chegou a ser caracterizada como pandemia, causada por infeccao
respiratdria, de elevado poder de transmissao, cujo os primeiros registros datam de 1580, sendo
a Asia considerada como o epicentro da doenca, de onde fora disseminada para Africa, Europa,
e, posteriormente atingindo as Américas, com casos de reincidéncia datados até o ano de 2010;
(IV) gripe espanhola, causada pelo virus HIN1, uma estipe de influenza, considerada uma
pandemia de propor¢do global, que infectou cerca de 20% a 30% da popula¢do mundial.

A coordenacdo de acdes preventivas as enfermidades epidémicas constitui uma
funcdo necessaria ao alcance dos objetivos da criagdo da OMS e da adogdo do RSI, perfilhado
pelos paises que integram a Organizagdo. O Regulamento estabelece parametros para
notificagdo, verificagdo e determinagdo de uma emergéncia de saude publica de importancia
internacional, e resposta de saude publica a serem adotadas na sua ocorréncia®®. A emergéncia
em saude publica de importancia internacional (ESPII), configura o maior nivel de alerta

previsto pela OMS, que nos termos do RSI se caracteriza como:

Artigo 1 Defini¢oes

[...]

“emergéncia de satde publica de importancia internacional” significa um evento
extraordinario que, nos termos do presente Regulamento, ¢ determinado como:

(i) constituindo um risco para a saude publica para outros Estados, devido a
propagacdo internacional de doenca e

(i) potencialmente exigindo uma resposta internacional coordenada;

ST SANTOS, Op. Cit., 2021, p. 48/75.

58 Sobre 0 assunto consultar o Regulamento Sanitério Internacional, nos seguintes artigos: Artigo 6 — Notificagdo,
Artigo 10 — Verificagdo, Artigo 12 — Determinagdo de uma emergéncia de satde publica de importancia
internacional e, Artigo 13 — Resposta em satde. Disponivel em: https://www.gov.br/anvisa/pt-
br/assuntos/paf/regulamento-sanitario-internacional/arquivos/7181json-file-1. Acesso em 13 dez. 2023.
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Ou seja, o estado de emergéncia de saude publica de importincia internacional
perpassa pela caracterizacdo de 03 (trés) principais elementos: (I) evento extraordinario; (II)
risco de propagacdo internacional e; (III) necessidade de uma resposta internacional
coordenada.

O reconhecimento desses eventos adversos, de propor¢ao internacional, capta a
perspectiva da globalizagdo aplicada a prevencdo, prote¢do e promocao da saide em nivel
global, conferindo-lhe, além da ja reconhecida universalidade, um certo grau de
interdependéncia.

O mais recente reconhecimento de um estado de ESPII, foi decretado pela OMS,
em julho de 2022, em razdo da variola dos macacos. No entanto, a principal emergéncia de
importancia internacional, dos Ultimos anos, decorreu do surto do novo coronavirus, causante
da Covid-19. Em pouco tempo, a crise sanitaria foi reconhecida como pandemia global, de
proporgdes incalculaveis. O final do estado de emergéncia®®, em razio da doenga, foi declarado
pelo Diretor-Geral da Organizacdo, mediante recomendagdo do Conselho de Emergéncia, em
05 de maio de 2023, contudo, a pandemia da Covid-19 ainda permeia as pautas e agendas de
saude publica no ambito da OMS e dos paises, dado relevantes impactos de sua ocorréncia.

Por 6bvio, a pandemia da Covid-19 capturou as pautas e agendas publicas nacionais
e internacionais. Contudo, esta ndo foi a primeira vez que a Organizacdo declarou uma
emergéncia de nivel internacional. Desde a sua criagio a OMS declarou emergéncia

internacional em outras 06 (seis) situa¢des, conforme demonstrado a seguir:

Tabela 1 — Lista das doencas declaradas como ESPII pela OMS

DOENCA DECLARACAO DE ESPII/OMS
HIN1 abril/2009 — agosto/2010
Poliomielite maio/2014 — até os dias atuais
Ebola — Africa Ocidental agosto/2014 — margo/2015
Zika fevereiro/2016 — novembro/2016
Ebola — Republica do Congo julho/2019 — junho/2020
Covid-19 janeiro/2020 — maio/2023
Variola dos Macacos julho/2022 — até os dias atuais

Fonte: Elaborada pela autora. Dados da Organizagdo Mundial de Satde. WHO. Disponivel em:
https://www.who.int/emergencies/situation-reports. Acesso em 24 jan. 2023.

5 WHO. WHO Director-General's opening remarks at the media briefing — 5 May 2023. Disponivel em:
https://www.who.int/director-general/speeches/detail/who-director-general-s-opening-remarks-at-the-media-
briefing---5-may-2023. Acesso em: 24 jan. 2024.
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As doencas listadas possuem caracteristicas comuns com as enfermidades
registradas no passado, sdo elementos conectivos aptos a evidenciar que, ja em €pocas remotas
ao emprego do termo globalizacdo, para descrever a integracdo produzida a partir das relagdes
transfronteiricas, no periodo de colonizagdo ja& se registrava de modo contundente a
intensificacdo do fluxo dessas relagdes, quer fossem de pessoas, bens, mercadorias e forga de
trabalho. Alguns fatores permitem identificar uma multiplicidade desses elementos comuns
entre as pandemias e epidemias do passado com as do presente, tais como: (I) quanto as
doencas e sua transmissio: as doencas sdo causadas em grande niimero por virus e bactérias,
por meio de patdgenos de origem animal, com alto poder de transmissdo, que se intensifica com
as relagdes comerciais, estimuladas pela modernizacao dos meio de transporte, e a consequente
velocidade entre o fluxo de mercadorias e pessoas; (II) quanto as condicdes sociais e
sanitarias: identifica-se a precariedade do saneamento urbano, das condi¢des de moradia, da
higiene pessoal, e a necessidade de melhoria da alimentagdo, do acesso aos servigos basicos de
saude, maior incidéncia de discriminacdo das minorias; (III) quanto as questdes politicas:
negacionismo dos agentes politicos, acusacdes mutuas entre os Estados-nagdo, as guerras
bioldgicas, o reconhecimento da necessaria adogdo de agdes diplomaticas em prol da “saude
comum” e da preservacdo da humanidade; (IV) quanto as acdes de combate: controle
preventivo por meio da adogdo de quarentenas, isolamento dos pacientes infectados, a busca
por medicagdes eficazes e pela produgdo de vacinas.

E inegavel a existéncia de um elo entre o passado e presente, portanto, a memoria
das catastrofes passadas pode e deve permear as a¢des da atualidade e do futuro, conforme

ressalta Santos®°:

A preparagdo para enfrentar uma pandemia integra dois momentos: o do choque e o
do esquecimento. [...] Agora mais do que nunca, ¢ o momento de abracar uma
pluralidade de pontos de vista, incluindo dos cientistas sociais e das pessoas que
sofrem dessa epidemia e se mobilizam de maneiras inovadoras. As pandemias sao
uma raridade com impactos catastroficos; as epidemias repetem-se; mas as suas
licGes, se aprendidas, podem nos ajudar a mudar o curso da humanidade.

Por meio dos conhecimentos j& produzidos, os Estados-nacdo, de forma isolada ou
ndo, ao perlustrarem ameagas de doencas com potencial de tornarem-se epidemias ou
pandemias, devem mobilizar todos os esfor¢os necessarios a ado¢do de medidas preventivas e

de combate, buscando, a0 maximo, evitar uma transmissdo global, de propor¢ado incalculavel.

80 SANTOS, Op. Cit., 2021, p. 76.
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A identificacdo desses fatos, podem levar a questionamentos nos seguintes padroes:
1) O processo de globalizagdo ¢ culpado pela ocorréncia de epidemias e pandemias? 2) A
globalizacdo produz um intenso fluxo de conhecimentos, principalmente, no campo cientifico,
esses aprendizados produzem efeitos praticos frente a ocorréncia destas doengas? 3) Partindo
da premissa da universalidade e interdependéncia entre os direitos humanos, nos quais o direito
a saude esta inserido, o que deve ser feito para garantir a humanidade a sua efetividade?

A terceira pergunta, e a busca por solugdes e possiveis estratégias, serd abordada no
ultimo capitulo deste trabalho, importando, portanto, para o fechamento desta se¢do, um
posicionamento em relagdo as duas primeiras, que t€ém por conexado os impactos da globalizagao
nas politicas da satde mundial. No entanto, faz-se imperioso pontuar que, conforme relatado, a
ocorréncia de epidemias e pandemias datam dos primeiros séculos, a historia das doencas se
confunde com a historia da propria humanidade, e sempre produziram um grande temor
relacionado ao fim da raga humana. Contudo, ndo ha como negar que, apesar do surgimento e
da reincidéncia das enfermidades que atingem a comunidade global, muitos avangos foram
logrados.

Harari®! enfatiza que um elevado namero de pessoas responsabiliza a globalizagdo
pela pandemia da Covid-19, um fato que fecundou um novo discurso voltado a “desglobalizar”
o mundo, por meio de medidas restritivas (comerciais e de turismo), e de isolamento fronteirigo.
Em contrapartida aos argumentos desta corrente, o autor apresenta um fichamento das licdes
aprendidas com a historia, para lidar com a pandemia, tais como: (I) a ineficiéncia do
fechamento permanente das fronteiras para contenc¢ao das doengas, rememorando que, mesmo
na Idade Média, muito anterior a era globalizada, as epidemias se alastravam, portanto, uma
medida de isolamento que conduza a humanidade de volta a Idade da Pedra, ndo seria uma
solugdo eficaz; (II) a importancia do intercAmbio de conhecimentos cientificos confiaveis e da
solidariedade global, ao passo que, um pais ao identificar uma ameaga de surto ou epidemia,
precisar dispor e compartilhar informag¢des com a comunidade internacional, e que, os demais
paises devem recebé-las com confianga, ao tempo que, de forma solidaria, devem disponibilizar
ajuda, em nome da cooperacdo internacional; (III) a adogdo da quarentena em cooperagdo
internacional, uma medida que requer um alto grau de confianca nas relagdes internacionais,
pois a medida que a quarentena ¢ essencial para contencdo das epidemias, é preciso
compreender que a propaga¢do de uma doenca em qualquer pais pde em risco toda a

humanidade; (IV) a imperativa necessidade de proteger todas as pessoas em todos os paises,

®l HARARI, Yuval Noah. Notas sobre a pandemia — e breves licdes para o mundo pos-coronavirus. Tradugio
Odorico Leal. 1? ed. Sao Paulo: Companhia das Letras, 2020, p. 13.
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uma vez que a infeccdo de uma s6 pessoa oferta ao virus a oportunidade de adaptar-se aos seres
humanos, a exemplo do que ocorreu na luta contra a variola, nos anos 1970, a vitoria contra o
virus foi conquistada por meio da vacinagdo de todas as pessoas, em todos os paises, €; (V) o
estabelecimento de uma fronteira, de um muro de protecdo entre a vida humana e o ambiente
dos virus, mediante o acesso de todos os povos aos mais basicos servicos de saude, de melhores
condi¢des sanitarias, pois proteger a populagdo de um pais significa proteger toda a
humanidade®?.

Em anélise mais sucinta, Ferrajoli®® defende a necessidade do estabelecimento de
uma esfera publica supranacional, em virtude da globaliza¢do economica e social que, desloca
em escala global, grande parte das decisdes que impactam na vida cotidiana, ao tempo que
estimula a integracdo e a interdependéncia entre os povos.

O caminho para combate as epidemias e pandemias ndo pode ser o do retrocesso
das relagdes internacionais, mas deve ser pautado da cooperagdo internacional, no
fortalecimento das liderangas globais e na unido de esforcos transnacionais. Uma crise sanitdria
de proporcdo internacional demanda uma resposta coletiva, a globalizagdo estabelece uma
relacdo de interdependéncia entre os paises, demandando, que uma doenga universal seja
combatida com base no didlogo democratico. Essa construg¢do deve ser alicercada nos valores
de solidariedade e fraternidade, herdados da DUDH, como valores soberanos e universais para

o pleno desenvolvimento, eficacia e efetividade dos direitos humanos.

62 HARARYI, Op. Cit, 2020, p. 17-22.
8 FERRAJOLI, Luigi. Por una Constitucion de la Tierra: La humanidade em la encrucijada. Traduccion de
Perfecto Andrés Ibanez.Madrid: Editora Trotta, 1* ed., 2022, pg. 17.
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3 DO ESTADO DE PANDEMIA A TRANSPANDEMIA: OS IMPACTOS SANITARIOS
E SOCIOPOLITICOS DA COVID-19

O levantamento de dados historicos relacionados as epidemias e pandemias revelam
que a Covid-19 ndo ¢ considerada a doenga mais letal da historia. Atualmente, registra-se a
Peste Negra como a doenga de maior fatalidade, com registros que datam do Século VI, estima-
se o numero de aproximadamente 75 (setenta e cinco) milhdes e 200 (duzentos) milhdes de
vitimas de suas epidemias, na Europa e na Asia.®* A OMS registra que a doenga, que provocou
a morte de quase 50 milhdes de europeus no século XVI, se diagnosticada em tempo habil e
tratada de forma correta e eficaz, pode ser combatida por meio de antibidticos e medidas
preventivas, das quais destaca a necessidade da populagdo ter acesso a informagao e a constante
vigilancia sanitaria nos territorios mais afetados®’.

A Covid-19, embora ndo seja considerada a doenga mais fatal da humanidade, ¢
registrada como a maior crise sanitaria do Século XXI. O dilema que o novo coronavirus
revelou ao mundo ¢ contornado por uma série de desequilibrios, dentre os quais pontua-se: a
fragilidade das relagdes internacionais, que se conflitam com as agendas internas de cada Pais;
a desigualdade social; o consumo desenfreado de bens e servicos; a relagdo do ser humano com
o meio ambiente, o processo de desinformacdo digital, como sucintamente delineada por
Lima®®:

A pandemia magnifica as tensdes dilacerantes da organizagao social do nosso tempo:
globalizada nas trocas econdmicas, mas enfraquecida como projeto politico global,
interconectada digitalmente porém impregnada de desinformagao, a beira de colapso
ambiental, mas dominantemente ndo sustentavel, carente de ideais politicos, mas tdo
avessa a politica e a projetos comuns. A pandemia nos coloca diante do espelho, que
nos revela um mundo atravessado por muitas crises e carente de mudanga.

A peste, embora ainda ndo erradicada, ja possui mecanismos de controle para a
infeccdo bacteriana, sua transmissao e, principalmente, medicamentos para combaté-la. Esses
avancos resultam dos estudos e pesquisas desenvolvidos pela sociedade cientifica, ainda que,
em condicdes precérias, no curso da histdria, na busca de solu¢des de combate as enfermidades
e condi¢des de satde que causam o adoecimento e a morte do ser humano. No entanto, os
empreendimentos no campo da saude ndo podem limitar-se ao enfrentamento das doencas e de

seus sintomas, mas devem imbricar-se com as estratégias politicas, as normas sanitdrias de

% SANTOS, Op. Cit., 2021, p. 49.

85 'WHO. Newsroom. Plague. Disponivel em: https://www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/plague. Acesso
em: 24 jan. 2024.

% LIMA, N. T.; BUSS, P. M.; PAES-SOUSA, R. A pandemia de COVID-19: uma crise sanitéria e humanitaria.
Cadernos de Satude Publica, v. 36, n. 7, p. 00177020, 2020.



44

prevencao, os tratados internacionais, os diferentes contextos sanitarios e sociopoliticos que
permeiam a incidéncia, cada vez mais frequente, das epidemias e pandemias.

A desarmonia desses elementos viabiliza a propor¢do tragica alcancada pela
pandemia da Covid-19. Por isso, ¢ preciso expor a toda comunidade internacional as
informagdes acerca das possiveis causas, das a¢des e politicas de enfrentamento e das sequelas
deixadas pela maior crise sanitaria enfrentada nos ultimos 100 (cem) anos, com a mesma énfase

que devem ser celebrados os avangos cientificos, conforme acentua Harari®’:

(...) ndo podemos impedir o aparecimento de novas doengas infecciosas. Contudo,
temos, sim, o poder de controlar essas pragas, impedindo-as de matar milhdes e de
destruir a economia. (...) Quando as pestes se propagavam numa era pré-moderna, 0s
humanos em geral ndo tinham ideia do que as causava e do que poderia ser feito para
conté-las. (...) hoje, os médicos estdo vencendo as lutas contra os patogenos. (...) Mas
ha uma pequena ressalva. O fato de a humanidade ter o poder de controlar a
propagacao dessas pragas nao significa que sempre terd a sabedoria necessaria para
usar esse poder de forma correta.

O autor enfatiza que, apesar da humanidade ndo ter o poder de impedir o
aparecimento de novos patdgenos e enfermidades, hoje, detém-se conhecimento cientifico
suficiente para prevenir a ocorréncia de um desastre na dimensio dessa pandemia. E o que se
denota dos céleres avancos e descobertas realizadas pelas mais diversas areas do conhecimento,
com desenvolvimento de pesquisas, medicamentos, protocolos, novas regras sociais, medidas
de prevengdo sanitaria, o envolvimento da biomedicina a engenharia, parcerias publico-
privadas, sdo exemplos que oportunizaram o desenvolvimento de vacinas em tempo recorde,
bem como a inovagdo tecnologica mediante a inven¢do de novos equipamentos, como por
exemplo, o capacete elmo®®, dispositivo de suporte respiratorio.

A crise da Covid-19 torna evidente mais do qué a auséncia de preparagdo para
pandemias e dos problemas enfrentados por suas ocorréncias, mas exterioriza a desigualdade
do sistema global de saude, que acaba por agravar ainda mais os problemas sociais, econdmicos
e politicos em todo o mundo. O estudo da transmutacdo entre o estado de pandemia ao contexto
da transpademia perpassa pelo exame aprofundado dos acontecimentos e dos fatos que devem
ser registrados na histéria, como: a atuagdo da OMS em confronto com o negacionismo politico;

as medidas de quarentena e isolamento social adotadas para conter a transmissdo do virus, na

87 HARARI, Op. Cit, 2020, p. 73/75.

8 Acerca do dispositivo, a Escola de Saude Publica do Ceara apresenta a seguinte defini¢do: “O Elmo é um
capacete de respiragdo assistida para tratar pacientes com quadro leve ou moderado de Covid-19. Desenvolvido
no Cear4, o dispositivo melhora a capacidade respiratoria, reduz em 60% a necessidade de internagdo em Unidade
de Terapia Intensiva (UTI), ndo-invasivo, de menor custo e mais seguro para os profissionais de saude.”. Consulte
em: ESCOLA DE SAUDE PUBLICA — ESP. O Elmo. Disponivel em: https://inovacao.esp.ce.gov.br/elmo/.
Acesso em: 24 jan. 2024.
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busca pela sobrevivéncia humana e os consequentes danos sanitarios da Covid-19; a descoberta
das vacinas oriunda do progresso cientifico e, o paradoxo do nacionalismo® e do apartheid™
vacinal.

A investiga¢do destas circunstancias tem por objetivo registrar dados historicos, sob
a Otica da saude global e das questdes sociais e politicas que impactaram nos resultados da
pandemia, reconhecendo que “a humanidade ¢é, simplesmente, um lugar ‘comum’, e somente
em seu interior pode-se pensar em reconhecimento e tutela””!. Essa maxima consolida um dos
maiores ensinamento da pandemia: a globalizagcdo impde o reconhecimento do mundo como
espago universal compartilhado, portanto, ¢ preciso demonstrar a comunidade internacional que
a democratizacdo da satde reivindica um plano global, com o estabelecimento de uma

governanga efetiva.

3.1 O estado de pandemia: atuacido da OMS como governanca global da saude

No dia 31 de dezembro de 2019, na Republica Popular da China, representantes da
Organizacdo Mundial de Saude foram informados por meio de uma declaragdo noticiada pela
Comissao Municipal de Saude de Wuham, capital da provincia chinesa de Hubei, de casos
incomuns de uma pneumonia viral. Em 03 dias (trés) dias a China encaminha a OMS as
primeiras informagdes oficiais acerca de uma pneumonia atipica, que apresentava uma evolucao
incomum nos pacientes. Em 09 de janeiro de 2020, a Organizacdo comunica a comunidade

internacional que as autoridades chinesas determinaram que a doencga era causada por um novo

8 O termo “nacionalismo vacinal” foi utilizado pelo Diretor-Geral da OMS, Tedros Adhanom Ghebreyesus, para
referir-se a corrida desenfreada dos paises pela aquisi¢do dos imunizantes contra a Covid-19. Em seu discurso o
diretor ressaltou que essa pratica serviria apenas para perpetuar a doenga e prolongar a recuperagdo global. WHO.
“Boost for global response to COVID-19 as economies worldwide formally sign up to COVAX facility”, 21 set.
2020. Disponivel em: https://www.who.int/news/item/21-09-2020-boost-for-global-response-to-covid-19-as-
economies-worldwide-formally-sign-up-to-covax-facility. Acesso em: 02 fev. 2024.

70°0 termo “apartheid vacinal” também proferido pelo Diretor-Geral da OMS, durante a abertura da Reunido de
Primavera do Férum da Paz de Paris, em 17 de maio de 2021, foi utilizado para acusar a desigualdade do acesso
as vacinas entre os paises de alta renda e os de média e baixa renda. Em seu discurso, Dr. Tedros pontuou: “Como
sabem, os paises de alta renda representam 15% da populagdo mundial, mas t€ém 45% das vacinas mundiais. Os
paises de baixa e média-baixa representam quase metade da populacdo mundial, mas receberam apenas 17% das
vacinas mundiais. Portanto, a lacuna ¢ realmente enorme”. WHO. Director-General's opening remarks at Paris
Peace Forum Spring Meeting, 17 mai. 2021. Disponivel em: https://www.who.int/director-
general/speeches/detail/director-general-s-opening-remarks-at-paris-peace-forum-spring-meeting-17-may-2021.
Acesso em: 02 fev. 2024.

"L RESTA, Eligio. O Direito Fraterno [recurso eletronico]. 2* ed. Santa Cruz do Sul: Essere nel Mondo, 2020,
p. 13.
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tipo de coronavirus, inicialmente chamado de 2019-nCoV. Em 02 dias, a midia chinesa anuncia
a primeira morte ocasionada pelo patogeno’>.

A atuagdo da OMS iniciou a partir do conhecimento da declaracdo emitida em
Wuham. O seu primeiro relatorio, publicado em 05 de janeiro de 2020, sinalizava que a
identificacdo do patdgeno era desconhecida, que haviam iniciado o processo de rastreamento
da causa e, fornecia informacdes técnicas dirigidas & comunidade cientifica e de satde publica,
ratificando as recomendacdes sobre as medidas de satde e vigilancia nos casos de gripe e
infecgdes respiratorias agudas graves’. Apos 05 (cinco) dias, a Organizagdo iniciou a
publica¢do das primeiras orientagdes técnicas’® para os paises, com topicos relacionados a
gestdo de surto de uma nova doenga.

Entre os dias 22 e 23 de janeiro, o0 Comité de Emergéncia (CE) do RSI, composto
por 15 (quinze) peritos de todo o mundo, foi convocado pelo Diretor-Geral da OMS, com a
finalidade de avaliar se o surto poderia constituir uma ESPII. Contudo, diante das divergéncias
entre os membros do CE, dada a limitacdo de informagdes disponiveis sobre a doenga.

A Emergéncia de Satde Publica de Importincia Internacional, baseada nos
parametros do Regulamento, so foi declarada em 30 de janeiro de 20207, O primeiro Plano
Estratégico de Preparac¢do e Resposta’®, publicado no dia 03 de fevereiro de 2020, tinha por
cerne apresentar as informacdes até o momento coletadas sobre o coronavirus, com o objetivo
de orientar os paises para o desenvolvimento de planos de coordenagdo nacionais e
internacionais, a necessidade de ampliar as agdes de preparacdo e respostas e acelerar as

investigagdes e inovacdes sobre tratamentos, medicamentos € vacinas.

2 WHO. Linha do tempo: resposta da OMS a COVID-19. Disponivel  em:
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/interactive-timeline#event-0. Acesso em 10
jan. 2024.

3 WHO. Disease Outbreak News. Disponivel em: https://www.who.int/emergencies/disease-outbreak-
news/item/2020-DON229. Acesso em 10 jan 2024.

"As orientagdes técnicas relacionavam os seguintes topicos: I) prevencgdo e controle de infecgdes; II) testes
laboratoriais; IIT) Ferramentas de avaliagdo das capacidades nacionais; IV) comunicacdo de riscos e envolvimento
comunitario; V) pacote de produtos para doengas (em 02 volumes); VI) aconselhamento de viagem; VII) gestdo
clinica; VIII) definicdo de casos de vigilancia. Esses documentos estdo publicados no sitio eletronico da OMS.
Disponivel em: WHO. Coronavirus disease (COVID-19). Techinival guidance.
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/technical-guidance. Acesso em: 10 jan 2024.
> WHO. Linha do tempo: resposta da OMS a COVID-19. Disponivel em:
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/interactive-timeline#event-43. Acesso em 10
jan. 202.

76 WHO. Publications. Overview. 2019 Novel Coronavirus (2019-nCoV): Strategic preparedness and response
plan. Disponivel em: https://www.who.int/publications/i/item/strategic-preparedness-and-response-plan-for-the-
new-coronavirus. Acesso em 10 jan. 2024.
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A designag¢do do nome da doenga para Covid-1977, divulgada em 11 de fevereiro,
coincidiu com a data em que a OMS convocou um Forum Global de Investigagio e Inovagdo’®,
contando com a participagdo presencial de mais de 300 (trezentos) especialistas e financiadores,
e participacdo online de mais de 150 (cento e cinquenta) pessoas, de 48 (quarenta e oito) paises,
onde foram abordados os seguintes temas: ) origem do virus, histéria natural, transmissao,
diagnéstico; 1) estudos epidemiologicos; II1) caracterizacdo clinica e manejo; IV) prevencao e
controle de infec¢des; V) pesquisa e desenvolvimento para possiveis terapéuticas e vacinas; VI)
consideragdes €ticas para pesquisa; VII) integracdo das ciéncias sociais na resposta ao surto.

Foram diversas iniciativas e apelos da Organizacdo, direcionados aos paises, a
outros organismos internacionais € as empresas globais, com especial relevo a: convocagdo de
30 (trinta) empresa no Vale do Silicio para ajudar e apoiar a OMS a manter as pessoas seguras
e informadas sobre a Covid-19; a suplica realizada por meio da Rede EPI-WIN da OMS, com
a colaboracdo da Camara de Comércio Internacional e o Forum Econdomico Mundial, aos
governos e a industria para o aumento da producdo de equipamentos de protecdo individual
(EPI) para os trabalhadores da saude; a publicagdo de orientagdo conjunta entre a OMS, o Fundo
das Nacdes Unidas para Infancia (UNICEF) e a Federagdo Internacional das Sociedades da
Cruz Vermelha e do Crescente Vermelho (FIRC) com praticas e orientacdes as familias e a
necessidade de manter as escolas seguras, para prote¢do das criangas’.

O estado alarmante de propagacdo e gravidade da doenga e, ainda, os niveis
preocupantes de inagdo dos governantes nacionais e a ocorréncia simultanea de casos em 114
(cento e quatorze) paises, foram determinantes para a Organizagdo caracterizar a situagdo como
pandemia global. Na coletiva de imprensa, ocorrida em 11 de marco de 2020, o Diretor-Geral
da OMS, Tedros Adhanom Ghebreyesus, declarou de modo enfitico que o mandato da
Organizacdo ¢ a saude publica e que os paises deveriam “adotar uma abordagem de todo o
governo, de toda a sociedade, construida em torno de uma estratégia abrangente para prevenir

infecgdes, salvar vidas e minimizar os impactos™®°,

7 WHO, Word Health Organization. "We now have a name for the #2019nCoV disease: COVID-19. I’ll spell
it: C-O-V-I-D hyphen one nine — COVID-19". Western Pacific, 11 fev. 2020. Twitter: @ WHO. Disponivel em:
https://twitter.com/WHO/status/1227248333871173632?s=20. Acesso em: 10 jan. 2024.

8 WHO. News. World experts and funders set priorities for COVID-19 research. Disponivel em:
https://www.who.int/news-room/detail/12-02-2020-world-experts-and-funders-set-priorities-for-covid-19-
research. Acesso em: 10 jan. 2024.

7 WHO. Diseases. Coronavirus disease (COVID-19). Timeline: WHO’s COVID-19 response. Disponivel em:
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/interactive-timeline#!. Acesso em: 10 jan.
2024.

80 Vide os pontos fulcrais do discurso do Diretor-Geral da OMS: Nas ultimas duas semanas, o niimero de casos de
COVID-19 fora da China aumentou 13 vezes e o numero de paises afetados triplicou. Existem agora mais de 118
mil casos em 114 paises e 4.291 pessoas perderam a vida. Outros milhares estdo lutando por suas vidas em
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No marco de 100 (cem) dias, desde que foram notificados os primeiros casos de
“pneumonia de causa desconhecida”, periodo em que ocorreu, também, a declaragdo da
Emergéncia em Satde Publica de Importancia Internacional (ESPII) e, o reconhecimento da
caracterizagdo do estado de pandemia, a OMS publicou o Relatério de Situagdo — 808!,
apresentando dados assustadores de crescimento da transmissdo e do numero de mortes
decorrentes da Covid-19, a doenga ja havia atingido paises nas 06 (seis) Regides da OMS, com
registro de 1.436.198 (um milhao, quatrocentos e trinta e seis mil, cento e noventa e oito) casos
confirmados e 85.521 (oitenta e cinco mil, quinhentos e vinte € uma) mortes. Na ocasido, a
Europa foi apresentada como o novo epicentro da doenga, por ser a regido que concentrava o

maior numero de casos e 0bitos reportados.

hospitais. Nos proximos dias e semanas, esperamos ver o nimero de casos, o numero de mortes e o numero de
paises afetados aumentarem ainda mais. A OMS tem avaliado este surto continuamente e estamos profundamente
preocupados tanto com os niveis alarmantes de propagacao e gravidade como com os niveis alarmantes de inagao.
Avaliamos, portanto, que a COVID-19 pode ser caracterizada como uma pandemia. Pandemia ndo ¢ uma palavra
para usar levianamente ou descuidadamente. E uma palavra que, se mal utilizada, pode causar medo irracional ou
aceitacdo injustificada de que a luta acabou, levando a sofrimento e morte desnecessarios. Descrever a situagao
como uma pandemia ndo altera a avaliagdo da OMS sobre a ameaga representada por este virus. Nao muda o que
a OMS esta fazendo e ndo muda o que os paises deveriam fazer. Nunca vimos antes uma pandemia desencadeada
por um coronavirus. Esta € a primeira pandemia causada por um coronavirus. E nunca vimos antes uma pandemia
que pudesse ser controlada ao mesmo tempo. A OMS esta em modo de resposta total desde que fomos notificados
dos primeiros casos. E apelamos todos os dias aos paises para que tomem medidas urgentes e agressivas. Tocamos
a campainha de alarme em alto e bom som. Como disse na segunda-feira, apenas olhar para o nimero de casos ¢
para o niimero de paises afetados ndo conta toda a historia. [...] Ndo podemos dizer isto em voz alta, ou com clareza
suficiente, ou com frequéncia suficiente: todos os paises ainda podem mudar o curso desta pandemia. Se os paises
detectarem, testarem, tratarem, isolarem, rastrearem e mobilizarem as suas populagdes na resposta, aqueles com
um punhado de casos podem evitar que esses casos se transformem em clusters e que esses clusters se tornem
transmissdo comunitaria. Mesmo os paises com transmissdo comunitdria ou grandes aglomerados podem virar a
maré deste virus. Varios paises demonstraram que este virus pode ser suprimido e controlado. O desafio para
muitos paises que estdo agora a lidar com grandes aglomerados ou transmissdo comunitaria ndo ¢ saber se
podem fazer o mesmo — € saber se o fardo. Alguns paises debatem-se com a falta de capacidade. Alguns paises
enfrentam dificuldades com a falta de recursos. Alguns paises debatem-se com a falta de determinacgio. [...] Todos
os paises devem encontrar um equilibrio delicado entre a prote¢do da saude, a minimizagdo das perturbagdes
econdmicas e sociais e o respeito pelos direitos humanos. O mandato da OMS ¢ a saude ptiblica. Mas estamos
trabalhando com muitos parceiros em todos os setores para mitigar as consequéncias sociais e economicas desta
pandemia. Esta ndo ¢ apenas uma crise de saude publica, ¢ uma crise que afetard todos os setores — por isso, todos
os setores e todos os individuos devem estar envolvidos na luta. Afirmei desde o inicio que os paises devem adoptar
uma abordagem que inclua todo o governo e toda a sociedade, construida em torno de uma estratégia abrangente
para prevenir infecgdes, salvar vidas e minimizar o impacto. Deixe-me resumir em quatro Aareas
principais. Primeiro, prepare-se e esteja pronto. Em segundo lugar, detecte, proteja e trate. Terceiro, reduza a
transmissdo. Quarto, inove e aprenda. [...] Comunique-se com o seu pessoal sobre os riscos e como eles podem se
proteger — isso ¢ assunto de todos; Encontre, isole, teste e trate todos os casos e rastreie todos os contatos; Preparem
seus hospitais; Proteja e treine seus profissionais de satde. E vamos todos cuidar uns dos outros, porque precisamos
uns dos outros. [...] Prevenc¢do. Preparagdo. Saude ptblica. Lideranga politica. E acima de tudo, pessoas. Estamos
juntos nisso, para fazer as coisas certas com calma e proteger os cidaddos do mundo. E factivel. WHO. Director-
General's opening remarks at the media briefing on COVID-19 - 11 March 2020. Disponivel em:
https://www.who.int/director-general/speeches/detail/who-director-general-s-opening-remarks-at-the-media-
briefing-on-covid-19---11-march-2020. Acesso em: 10 jan. 2024.

81 WHO. Emergencies, Diseases. Novel Coronavirus (COVID-19). Relatérios de Situacdo. Disponivel em:
https://www.who.int/docs/default-source/coronaviruse/situation-reports/20200409-sitrep-80-covid-
19.pdf?sfvrsn=1b685d64 6. Acesso em: 10 jan. 2024.
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Tabela 2 — Numero de casos e mortes da Covid-19 registrados por Regido da OMS, nos primeiros 100 dias®?

REGIAO DA OMS NUMERO DE CASOS | NUMERO DE MORTES
Europa 759.661 61.516
Américas 454.710 14.774
Pacifico Ocidental 115.852 3.944
Mediterraneo Oriental 85.350 4.459
Sudeste Asia 11.576 468
Africa 8.337 349
OUTRAS JURISDICOES NUMERO DE CASOS | NUMERO DE MORTES
Transporte Internacional (Diamond
Princess)® 712 11
TOTAL 1.436.198 85.521

Fonte: Elaborada pela autora. Fonte de dados: World Health Organization 2023 data.who.int, WHO Coronavirus
(COVID-19) dashboard > Data [Dashboard]. Disponivel em: https://data.who.int/dashboards/covid19/data.
Acesso em 24 jan. 2024.

Em seguida, sob a coordenacdo da OMS, mais de 130 (cento e trinta) profissionais,
entre cientistas, médicos, financiadores e fabricantes que se uniram com o objetivo de acelerar
os estudos e a disponibilidade de uma vacina contra o novo coronavirus, ratificando o
compromisso por meio da assinatura de uma declaragdo publica®*. Indubitavelmente, a
superacao da crise pandémica capturou as pautas da sociedade académica, cientifica, econdmica
e social, envolvendo organizagdes internacionais, empresas, cientistas e cidadaos de todo o
mundo nos desafios impostos pela doenga, afinal era a primeira vez que o mundo enfrentava o

mesmo desafio, simultaneamente®>.

82 Acerca da fonte de dados do painel Covid-19 da OMS, a Organizagdo informa que de 31 de dezembro de 2019
a 21 de margo de 2020, coletou os nimeros de casos e mortes confirmados de Covid-19 mediante comunicagdes
oficiais conforme o Regulamento Sanitario Internacional (RSI, 2005), complementadas pela monitorizagdo dos
sites oficiais dos Ministérios da Satde. A partir de margo de 2020, os dados globais sdo compilados nos painéis
de controle especificos de cada Regido da OMS e/ou dados de contagem agregada comunicados a Organizagdo.
As contagens refletem principalmente casos e mortes confirmadas laboratorialmente, com base nas defini¢gdes de
casos da OMS, embora possam existir desvios devidos as adaptacdes locais, as contagens incluem casos
domésticos e repatriados. Para maiores informagdes acesse: https://data.who.int/dashboards/covid19/data?n=c.

8 O Diamond Princess trata-se de uma embarcagio de luxo da empresa Pricess Cruises, que partiu de Tdquio, em
20 de janeiro, com retorno previsto para 04 de fevereiro. No retorno os passageiros foram testados para Covid-19,
com relevante nimero de resultados positivos. A quarentena e o desembarque dos hospedes s6 foram concluidos
em 27 de fevereiro de 2020, mediante a dire¢do do Ministério da Satide do Japao. Os dados da quarentena e do
desembarque de passageiros estdo publicados no site da empresa Princess Cruise. Disponivel em:
vehttps://www.princess.com/en-int/news/cruise-updates/notices/diamond-princess-update. Acesso em 11 jan.
2024.

8 “Public statement for collaboration on COVID-19 vaccine development’. Em WHO News, 16 abr. 2020.
Disponivel em: https://www.who.int/news-room/detail/13-04-2020-public-statement-for-collaboration-on-covid-
19-vaccine-development. Acesso em 24 jan. 2024.

8 ALMEIDA, Veronica Scriptore Freire., ALMEIDA, Daniel Freire. A Organizagio Mundial da Saude e sua
atuagdo na Covid-19. In: ALMEIDA, Veronica Scriptore Freire e; AKAOUI, Fernando Reverendo Vidal; LAMY,
Marcelo (coord.). Direito da Satide na era pés Covid-19. Sao Paulo: Almedina, 2021, p. 197.
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Como meio de conferir extrema transparéncia da sua atuagdo e para colaborar com
todos os paises e setores da comunidade global no enfrentamento a pandemia da Covid-19, a
OMS elaborou uma fimeline®® para partilhar as principais a¢des, procedimentos, planos de
enfrentamento, acontecimentos e resultados alcangados na gestdo da crise sanitaria. A linha do
tempo foi dividida nos seguintes temas: 1) Information; 11) Science; 11I) Leardership; 1V)
Advice; V) Response; V1) Resourcing.

No topico denominado “Information” (informa¢do), a OMS prima pela
transparéncia e divulgacao dos fatos, dados e acontecimento relevantes relacionados a Covid-
19. Desde o dia 31 de dezembro de 2019, quando tomou conhecimento dos casos atipicos de
pneumonia na Republica da China. Os marcos apresentam: dados de numeros de casos; os
principais assuntos tratados nas coletivas de impressa; a criticidade da transmissdao da doenga,
apontando as regides que passam a ser consideradas epicentro da pandemia; relatos de variantes
da doenca; divulgacdo de relatdrios oficiais; os dados de vacinagdo. Entre os principais
registros, merece destaque a publicacdo do principal relatério do Independent Panel for
Pandemic Preparendness & Response (IPPPR)?’, em resposta a Resolugdo 73.1 da Assembleia
Mundial de Satde (AMS). Com o titulo “COVID-19: make it the last pandemic”, o painel
apresenta as conclusdes sobre a pandemia, e as licdes aprendidas e as recomendagdes para uma
acdo estratégica, ndo apenas por fim nessa pandemia, mas para garantir que quer surto futura
de doenca infecciosa ndo se torne uma pandemia catastrofica.

A informacdo e sua disseminacdo de maneira séria e honesta podem ser
consideradas uma das melhores defesas que os seres humanos tém contra os patdégenos. No
entanto, mesmo apo6s trés anos do inicio da pandemia, a OMS ndo apresentou uma conclusao
definitiva sobre a origem do virus e da pandemia. A organizacdo continua a apelar ao Centro
de Controle e Prevencao de Doengas (CDC) da China, solicitando o compartilhamento de dados
que poderiam fornecer esclarecimentos definitivos sobre a questdo. Este apelo se estende a
todos os paises, destacando a importancia da transparéncia. Acreditando que, se todos os
governos adotarem a transparéncia e compartilharem dados sensiveis para discernir a origem
de doencas e suas implicagdes domésticas, somente assim a ciéncia poderd se preparar,

prevenir, conter e contribuir para encontrar solugdes®s.

% Disponivel em: https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/interactive-timeline#!.

87 O relatorio do IPPPR esta disponivel em: https://recommendations.theindependentpanel.org/main-report/.

8 WHO. Virtual press conference on COVID-19 & Other Global Health Emergencies, 17 mar. 2023.
Disponivel em: https://www.who.int/publications/m/item/virtual-press-conference-on-covid-19---other-global-
health-emergencies. Acesso em 10 jan. 2024.
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Na tematica “Science” (ciéncia) sdo disponibilizados os dados cientificos,
relatorios, roteiros de rastreamentos e investigagdo e outros documentos cientificos
relacionados ao coronavirus. Nesse tema, evidencia-se que nos primeiros meses da pandemia,
com o objetivo de intensificar as investigacdes sobre a Covid-19, a Organizagdo publicou o

789 um roteiro descrevendo 09 (nove) areas prioritarias de

“Global Research Roadmap
investigacdo: histéria natural do virus, epidemiologia, diagndstico, gestdo clinica,
consideragdes éticas e ciéncias sociais e objetivos a longo prazo para terapéuticas e vacinas.
Outros relevantes feitos cientificos noticiados foram: (I) o langamento do ensaio
clinico internacional “Solidarity”®°, que tinha o propdsito de coletar dados de todo o mundo na
busca de tratamentos eficazes contra o novo coronavirus. Os resultados do ensaio foram
responsaveis por desmistificar o uso da hidroxicloroquina e cloroquina nos tratamentos de
pacientes infectados ou como medida profilatica; (II) divulgacdo dos resultados clinicos,
realizados no Reino Unido, sobre a administragdo eficaz da dexametasona em pacientes graves
com Covid-19; (IIT) publicagdo de resumo cientifico fornecendo informagdes sobre como,
quando e em que ambientes o virus se propaga entre as pessoas; (IV) langamento do “Solidarity

71 em outubro de 2021, um ensaio clinico internacional com vacinas

Trial Vaccines
experimentais soliddrias copatrocinadas, uma parceria entre a OMS e os Ministérios da Saude
da Colombia, Mali e Filipinas, visando avaliar a efic4cia e seguranca de novas vacinas contra a
doenga.

A comunicagao cientifica € essencial para enfrentar crises de satide publica, a troca
de informagdes, estudos e saberes promove derrubam as barreiras existentes entre os paises,
promovendo confianga e a solidariedade. Vé-se que, os conteudos relacionados a essa temdtica
sdo de grande relevancia para o contexto da crise pandémica. A investigag¢do e a produgao do
conhecimento, assim como a divulgag@o do saber cientifico, cooperam com a implementagao

de estratégias de saide, aumentam a confian¢a da sociedade nas politicas publicas adotadas

para combater as patologias, e colaboram para desmistificar noticias falsa.

89 WHO. Timeline: WHO’s COVID-19 response. Disponivel em:
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/interactive-timeline#!. Acesso em: 24 jan.
2024.

%0 Os dados coletados estdo disponiveis em: WHO. Disease. Cronavirus disease (COVID-19). Global research on
coronavirus disease (COVID-19). WHO COVID-19 Solidarity Therapeutics Trial. Disponivel em:
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/global-research-on-novel-coronavirus-2019-
ncov/solidarity-clinical-trial-for-covid-19-treatments. Acesso em: 24 jan. 2024.

ol WHO. Solidarity Trial Vaccines. Disponivel em: https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-
coronavirus-2019/global-research-on-novel-coronavirus-2019-ncov/solidarity-trial-of-covid-19-vaccines#.
Acesso em 24 jan. 2024.
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O tema Leadership (lideranca) demonstra que a Organizacdo Mundial de Saude se
empenhou em ocupar a posi¢do dianteira na lideranca e governanga para lidar com a crise
sanitaria. Essa diretriz foi responsdvel por movimentos essenciais a implementacdo das
estratégias sanitarias, politicas e de financiamento da crise, tais como: os primeiros didlogos
com a Republica Popular da China sobre a doenca; por declarar o surto do novo coronavirus
uma ESPII e, posteriormente, caracterizar o estado de pandemia; na constituicdo de aliangas
com entidades internacionais, governamentais € ndo governamentais para instituir estudos e
pesquisas sobre o novo coronavirus, angariar recursos financeiros para ajudar os paises de
média e baixa renda no enfrentamento da crise; coordenar campanhas, realizar declaracdes e
apelos que visavam compelir os paises a adotar medidas para parar, conter, controlar, atrasar e
reduzir o impacto do virus sobre as vidas humanas.

A consolidagdo da tematica pode ser registrada por 02 (dois) principais
acontecimentos. O primeiro, se deu mediante a ado¢do da Resolugdo n°. 74/274, aprovada na
Assembleia Geral das Na¢des Unidas, em 21 de abril de 2020, com o titulo: Infernational
cooperation to ensure global access to medicines, vaccines and medical equipment to face
COVID-19, que “reconhece o papel de lideranca crucial desempenhado pela Organizagdo
Mundial da Satde” no que diz respeito a “coordenagdo da resposta global para controlar e
conter a propagacdo” da COVID-19°2. Em 03 dias, em evento virtual coorganizado pelo
presidente da Franga, Emmanuel Macron, pela Presidente da Comissao Europeia, Ursula Von
der Leyen e pela Fundacdo Bill & Melinda Gates, lancou o Access to COVID-19 Tools
Accelerator (ACT-Accelerator)®, um programa para acelerar o desenvolvimento, a produgdo e
0 acesso equitativo a vacinas, diagndsticos e tratamentos terapéuticos para a Covid-19.

O segundo momento de culminancia, foi a Realizacdo da 73* Assembleia Mundial
de Saude (AMS), realizada virtualmente, que resultou na elaboracido de Resolu¢do WHA73.1,
que teve a adesdo de 130 (cento e trinta) paises. O seu contetido apela pela unido do mundo no
combate a pandemia da Covid-19, “reconhece o papel da imunizagdo extensiva contra a
COVID-19 como um bem publico global para a saude”, pontuando o imprescindivel acesso
equitativo e a justa distribuicdo das tecnologias e dos produtos de satde essenciais no

enfrentamento ao virus e, enfatiza a necessidade de investir no “tratado global que sustenta a

92 UN. Resolutions. A/RES/74/274. Disponivel em: https://documents-dds-
ny.un.org/doc/UNDOC/GEN/N20/101/46/PDF/N2010146.pdf?OpenElement. Acesso em: 25 jan. 2024.

93 WHO. The Access to COVID-19 Tools (ACT) Accelerator. Disponivel em: https://www.who.int/initiatives/act-
accelerator. Acesso em: 25 jan. 2024.
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seguranga sanitaria global: o Regulamento Sanitario Internacional™*. A 74* AMS, realizada em
maio de 2021, teve como tema “Acabar com esta pandemia, prevenir a proxima: construir juntos
um mundo mais saudédvel, mais seguro e mais justo”, com a elaboragdo de mais de 30 resolugdes
e decisdes, que refor¢aram e ratificaram os objetivos da Assembleia anterior.

Na “guerra” contra a Covid-19, onde de um lado esta a humanidade e o seu rival é
representado pelo virus, a lideranca da OMS foi essencial, para avaliar os contextos sociais,
sanitarios e juridicos estabelecidos em ambito internacional e empregados nos territorios
nacionais. A Organizagdo ndo poupou esfor¢os na avaliagdo de pontos de divergéncia e
convergéncia, empenhou-se na tentativa de ajustar rotas, de apelar para a ciéncia, para
racionalidade, para o emprego da solidariedade e nas diligéncias para diminuir as
desigualdades, na tentativa de construir pontes para o futuro. Para sobreviver ao declinio
imposto pelo virus e alcangar o progresso, a sobrevivéncia, empregando as palavras de Eligio
Resta®, foi preciso investir no “sentido de pertencimento” da cidadania global, tornar a
comunidade cientifica, os paises e as instituigdes transnacionais em verdadeiros “amigo da
humanidade”, na persecu¢do do bem comum, pela “sobrevivéncia do todo”.

O contetdo do tépico “Advice” (recomendacdo) abrange as recomendagdes,
declaracdes e alertas emitidos pela OMS, que tratam precipuamente de guiar a sociedade
cientifica, as autoridades nacionais em saude, os 6rgdos internacionais que tratam de temas
transversais a saude e vigilancia sanitéria, sobre aspectos técnicos, manejo clinico e o progresso
e processo de vacinagdo contra o novo coronavirus. Dentre os mais relevantes enunciados, se
sobressaem: (I) o Plano Estratégico de Preparacdo e Resposta a COVID-19: Diretrizes de
Planejamento Operacional para Apoiar a Preparagdo dos Paises e Resposta’, pautado nos
seguintes pilares: coordenagdo, planeamento e monitoriza¢ao a nivel nacional; comunicagdo de
riscos e envolvimento da comunidade; vigilancia, equipes de pronta intervengdo e investigacao
de casos; pontos de entrada; laboratorios nacionais; prevencao e controle de infec¢des; gestao

de caso; e suporte operacional e logistico; (II) a edi¢gdo de um manual®’ orientativo de como

% WHO. WHO Resolution. SEVENTY-THIRD WORD HEALTH ASSEMBLY-WHA73.1. COVID-19 response.
Disponivel em: https://apps.who.int/gb/ebwha/pdf filessWHA73/A73 Rl-en.pdf. Acesso em: 25 jan. 2024.

%5 Para o jurista italiano “(...) ser amigo da humanidade significa, muito mais concretamente tomar partido e
alinhar-se em favor de um destino comum. Quer dizer ser uma parte que toma posi¢ao para o bem de todos”.
RESTA, Eligio. O direito fraterno [recurso eletronico]. 2* ed. Santa Cruz do Sul: Essere nel Mondo, 2020, p. 35.
% WHO. Timeline: WHO’s COVID-19 response. Disponivel em:
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/interactive-timeline#event-54. Acesso em: 24
jan. 2024.

97 'WHO. Publications. Severe Acute Respiratory Infections Treatment Centre. Disponivel em:
https://www.who.int/publications/i/item/10665-331603. Acesso em: 25 jan. 2024.
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implantar e gerir um centro de tratamento voltado as infecgdes respiratorias agudas e uma zona
de triagem nos estabelecimento de assisténcia médica.

Ainda, o tdpico contempla as valida¢des e recomendagdes da Organizagdo acerca
das vacinas, enfatizando a necessidade do acesso global equitativo aos imunizantes, consta
registrada a emissdo da primeira validacdo de uso emergencial para uma vacina contra a Covid-
19, em 31 de dezembro de 2020. No interregno de 01 (um) ano, a produ¢do de uma vacina
marca um &xito dos avangos cientificos, do processo de producdo industrial e da importancia
do financiamento em saude, legitimando a afirmagdo de Harari®®: “Essa é a natureza das
emergéncias, elas aceleram processos historicos”.

O primeiro imunizante validado foi a vacina Comirnaty COVID-19 mRNA,
Pfizer/BioNTech®”. Em 24 de janeiro de 2021, foi emitida recomendagdo provisoria para

utilizagdo da vacina Moderna mRNA-1273100,

No més de mar¢co de 2021, a vacina
Ad26.COV2.S, desenvolvida pela Janssen (Johnson & Johnson)!'®!, foi listada para uso
emergencial em todos os paises e para implementacdo do Mecanismo COVAX - COVID-19
Vaccines Global Access. E, em 01 de junho de 2021, foi validada para utilizagdo de emergéncia,
a vacina Sinovac-CoronaVac!??, A OMS publica constantemente a lista com atualizagdo dos
imunizantes por ela aprovados, que garantem o cumprimento dos padrdes internacionais de
seguranga, eficacia e fabricagdo.!*

O conteudo do tema “Response” (resposta) busca evidenciar a atuagdo da OMS, do
ponto de vista operacional, com o desenvolvimento de pesquisas, o estabelecimento de grupos
cientificos de investigagdo e as principais estratégias e mobilizagdes para arrecadacdo de
recursos financeiros visando a colaboragdo internacional ante a desigualdade econdomica e

mercadoldgica a nivel global. A linha do tempo, evidencia os constantes apelos da Organizagao,

diante de um cendrio de escassez, para que as empresas aumentem a producao dos produtos

% HARARI, Op. Cit., p. 29.

% WHO. News. WHO issues its first emergency use validation for a COVID-19 vaccine and emphasizes need
for equitable global access. Disponivel em: https://www.who.int/news/item/31-12-2020-who-issues-its-first-
emergency-use-validation-for-a-covid-19-vaccine-and-emphasizes-need-for-equitable-global-access. Acesso em:

25 jan. 2024.
100 WHO. Timeline: WHO’s COVID-19 response. Disponivel em:
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/interactive-timeline#event-245. Acesso em:
24 jan. 2024.
to1 WHO. Timeline: WHO’s COVID-19 response. Disponivel em:
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/interactive-timeline#event-282. Acesso em:
24 jan. 2024.
102 WHO. Timeline: WHO’s COVID-19 response. Disponivel em:
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/interactive-timeline#event-322. Acesso em
24 jan. 2024.

103 Para maiores informagdes acerca do status atual das vacinas contra a Covid-19, acesse:

https://extranet.who.int/prequal/sites/default/files/document files/Status COVID VAX 08AUgust2023.pdf.
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essenciais a saide e manuten¢do da vida no combate do coronavirus, incluindo equipamentos
de protegdo individual, oxigénio medicinal, respiradores e exames laboratoriais para
diagnostico. A OMS, por meio de parcerias, realiza agdes notaveis, como o primeiro “Voo
Solidario”!%, responsavel pelo transporte de uma carga médica destinada aos paises africanos.

Com a aprovacdo da primeira vacina, em janeiro de 2021, o mecanismo COVAX,
uma iniciativa global para garantia do acesso rapido e equitativo as vacinas contra a Covid-19,
anunciou a formaliza¢do de um acordo para compra antecipada de 40 milhdes de doses da
vacina Pfizer/BioNTech!'%’. Gana tornou-se o primeiro pais fora da India a receber doses da
vacina contra a COVID-19 enviadas por intermédio do Mecanismo COVAX!% que, apos 42
(quarenta e dois) dias da primeira entrega internacional, chegou a fornecer 38 milhdes de doses
de imunizantes, em 06 (seis) continentes. Em janeiro de 2022, atingiu a marca de 1 (um) bilhdo
de doses distribuidas de vacina contra Covid-19.

A tltima tematica apresentada pela OMS ¢ o “Resourcing” (recursos), que aborda,
primordialmente as iniciativas para arrecadacdo de fundos e doagdes, destinados ao
enfrentamento da pandemia. A linha do tempo relata o primeiro pedido de investimento, no
aporte de US$ 8 bilhoes (oito bilhdes de dolares), realizado pelo Global Preparedness
Monitoring Board (GPMB), ou Conselho de Monitorizacdo da Preparacdo Global, um o6rgao
independente criado pela OMS e o Banco Mundial, para apoiar as respostas globais as crises
sanitarias, incluindo as atividades de combate ao coronavirus, e também os paises mais
vulneraveis. Unida & Fundagdo das Nagdes Unidas, a OMS lanca o “COVID-19 Solidarity
Response Fund”'®’, um fundo destinado a receber doagdes de particulares, empresas e
instituicdes, que arrecadou mais de 70 (setenta) milhdes de dolares para ajudar os profissionais
de saude da “linha de frente”. As acdes sdo pautadas nos principios de equidade e de
solidariedade, para reducdo das desigualdades.

A sintetizagdo da atuagdo da OMS, ndo deixa duvidas acerca dos investimentos, das

iniciativas e dos esforcos engendrados no combate a pandemia da Covid-19. Contudo merece

104 WHO. Timeline: WHO’s COVID-19 response. Disponivel em:
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/interactive-timeline#event-102. Acesso em:
24 jan. 2024.

105 WHO. Timeline: WHO’s COVID-19 response. Disponivel em:
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/interactive-timeline#event-244. Acesso em:
24 jan. 2024.

106 WHO. Timeline: WHO’s COVID-19 response. Disponivel em:
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/interactive-timeline#event-272. Acesso em:
24 jan. 2024.

107 WHO. Timeline: WHO’s COVID-19 response. Disponivel em:

https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/interactive-timeline#event-74. Acesso em: 24
jan. 2024.
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atencdo o elevado nivel de cautela adotado pela Organizagdo para declaragao da ESPII, bem
como para o reconhecimento do estado de pandemia. Seria impreciso afirmar que a antecipagao
desses eventos teria evitado a magnitude alcangada pela pandemia da Covid-19, conquanto nao
houvesse precedente na histéria de uma pandemia, ocasionada por um coronavirus que,
simultaneamente, atingiria a todos os continentes do mundo. Infelizmente, o0 mundo e a prépria
OMS ndo estavam preparados para o poder destrutivo do novo coronavirus.

As informacgdes e os dados evidenciam que a OMS agiu dentro dos pardmetros do
RSI, o instrumento juridico vinculante mais relevante em matéria de satde global, elaborado
em 2005. Portanto, ¢ imperioso constar que o Regulamento carece de atualizacdo, dado o alto
nivel de conservadorismo que apresenta em suas diretrizes para defini¢do dos eventos criticos
em saude, por exemplo, para deliberar a emergéncia de importancia internacional.

Outra caréncia evidenciada, diz respeito a falta de for¢a normativa dos tratados, das
resolugdes e das a¢des coordenadas a nivel global. E preciso fortalecer a OMS para o exercicio
de uma governanga efetiva. Nao obstante, a propria Organizacdo tem realizado estudos,
pesquisas para um novo tratado de saude e, ainda, requisitado o apoio de organismos
internacionais, como a ONU, para o estabelecimento de recursos de fortalecimento da sua

lideranca e dos mecanismos de normatividade dos tratados internacionais de direito a saude.

3.2 A humanidade contra o coronavirus: as medidas de quarentena e isolamento social

versus 0 negacionismo politico

A pandemia da Covid-19 ndo representou apenas uma crise sanitaria, descortinou
desordens e desequilibrios politicos e sociais da atualidade, com especial relevo aqueles
advindos do negacionismo'% politico, em grande lastro disseminado pelas autoridades publicas
para os seus concidaddos, em varios paises do mundo. Henry Rousso!'?””, que originou o
emprego do termo negacionismo, para referir-se a nega¢do dos fatos historicos ocorridos
durante a Segunda Guerra Mundial, como o holocausto, revela as mudangas e as adversidades

ao longo do tempo enfrentadas no campo epistemologico da histéria, entendida como uma

108 A’ Academia Brasileira de Letras define o termo negacionismo como uma “Atitude tendenciosa que consiste na
recusa a aceitar a existéncia, a validade ou a verdade de algo, como eventos historicos ou fatos cientificos, apesar
das evidéncias ou argumentos que o comprovam. Disponivel em: https://www.academia.org.br/nossa-lingua/nova-
palavra/negacionismo#:~:text=Atitude%20tendenciosa%20que%20consiste%20na,ou%20argumentos%20que%
200%20comprovam. Acesso em: 10 jan. 2024.

19 SAN JULIAN, D. Las politicas de memoria pueden cambiar el pasado: Entrevista a Henry Rousso. Clepsidra.
Revista Interdisciplinaria De Estudios Sobre Memoria, /S. [.], v. 7, n. 13, p. 158/173, 2022. Disponivel em:
https://ojs.ides.org.ar/index.php/Clepsidra/article/view/304. Acesso em: 03 fev. 2024.
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ciéncia social. Essas transformagdes, denuncia o autor, surgiram de “paradigmas que negam a
histéria sua pretensdo de captar o real”, reduzindo os registros historicos a analise subjetiva dos
sujeitos, exigindo-lhe o estabelecimento de provas materiais irrefutdveis dos acontecimentos
narrados, ignorando a relevancia das descobertas pautadas na ciéncia''?,

O negacionismo ¢, hoje, acompanhado de uma diversidade tematica, que se refere
ndo apenas aos fatos historicos, mas aos regimes politicos, aos crimes de guerra, aos discursos
retéricos que buscam negar evidéncias cientificas, politicas de prote¢do ao meio ambiente,
tratamentos de saude, dentre outros, baseado e impregnado de vieses ideoldgicos, politicos e,
até mesmo, religiosos. Com a pandemia da Covid-19 ndo foi diferente, mesmo em suas fases
mais criticas, 0 mundo testemunhou a negacao das evidéncias cientificas, das possibilidades de
tratamento, o descrédito dos planos de prevencdo, tratamento e contencdo da OMS, que
denunciava a gravidade da doenga e a poténcia de contdgio do coronavirus.

Nao bastasse o desprezo pelas informagdes oficiais divulgadas, um outro revés,
nutrido pelo negacionismo, se deu em razdo da disseminagdo de fake news’!!. Da mesma forma
que se aplicam os seus elementos na politica, os usuarios da pratica delimitaram o debate contra
o Covid-19 ao campo da ideologia, sem qualquer embasamento cientifico, promoveram a
negacao da realidade, da gravidade e da seriedade em torno da pandemia, fomentaram o uso de
medicamentos e de terapéuticas contrarios a comprovacao cientifica, questionaram a veracidade
do numero de casos e de Obitos, a superlotagdo de hospitais e estabelecimentos de satde,
desafiaram as autoridades publicas a comprovar a eficacia do distanciamento social adotado
para conter o contagio e, quando finalmente as vacinas foram apresentadas, foram responsaveis

pela disseminagdes de teorias conspiratdrias que descredibilizam os imunizantes.

119 Em sentido analogo, o autor Christian Duncker apresenta a seguinte analise: “Negar é mais que querer destruir,
ndo menos. Isso significa que a destrutividade ¢ uma forma incompleta ou precéria de negagao. [...] negacionismo
politico se trata de encontrar a posi¢ao em que realiza sua propria insuficiéncia no contexto do trabalho da negagao
e que o faz transparecer como afirmagdo reativa. Por isso também o negacionista sofre do mal que pretende
erradicar. [...] Um negacionista ¢ refratario a educagdo por que, por principio, ¢ ele quem quer nos educar,
alertando-nos com teorias conspiratérias, denunciando e criticando os aparelhos de cuidado e institui¢cdes
universitarias, da ciéncia e/ou da medicina. DUNKER, Cristian Ingo Lenz. Lacan e a democracia. 1 ed. Sao
Paulo: Boitempo, 2022, p. 110-113.

11 Os autores Fuller e Barreto empregam ao termo “fake news” o seguinte conceito: (...) o conceito de fake news
ndo sdo apenas noticias falsas ou simples mentiras. Sdo componentes de estratégias de comunicacionais de
desinformagao bastante sofisticadas e que evoluem desde a producdo de conteudo deliberadamente fraudulento,
falso, distorcido, enviesado ideologicamente, além da distribuicdo e impulsionamento dessas mensagens pela
Internet, redes sociais, plataformas de video e ferramentas de comunicagdo em tempo real. [...] no campo da
politica, costumam ser deliberadamente falsas; distorcidas e renegam a realidade factual. FULLER, G.P;
BARRETO JUNIOR, I. F. Desinformagio e COVID-19 no Brasil: desafios e limites do enquadramento penal da
disseminacdo de noticias falsas. In: LIMA, F. R. S. (Org.); SMANIO, G. P. (Org.); WALDMAN, R. L. (Org.);
MARTINI, Sandra Regina (Org.). COVID-19 e os Impactos no Direito. 1. ed. Sdo Paulo: Alamedina, 2020, pg.
40.
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Braga e Casimiro, apontam para a incidéncia de um fendmeno denominado
Executive Underreach'!”, caracterizado pela falha intencional do governo nacional na adogdo
de medicas de enfrentamento de uma crise publico, ainda que esteja juridica e
administrativamente preparado para gerencid-la. Ou seja, os governantes optam por nao
enfrentar o problema, ndo por falta de competéncia ou de técnicas, mas por mera decisao
politica. Essa decisdo por ser utilizada para evitar a responsabilizagdo por eventuais fracassos,
pelo receio de perder apoiadores que criticariam uma atua¢ao mais efetiva, o estimulo do caos
e a oportunidade de culpabilizar outras instituigdes pelo fracasso na resolugdo da crise e,
aproveitar a situagdo para estimular os problemas e, posteriormente, acumular maiores poderes.

Nesse contexto, se estabelece um jogo de oposicdes, que se utiliza das emogdes
negativas, ndo € a ciéncia que prevalece, mas a conjectura criada pelos “Engenheiros do Caos”,

conforme revela Empoli!!3:

[...] 0 jogo ndo consiste mais em unir as pessoas em torno de um denominador comum,
mas, ao contrario, em inflamar as paixdes do maior niimero possivel de grupelhos
para, em seguida, adiciona-los, mesmo a revelia. Para conquistar uma maioria, eles
ndo vao convergir para o centro, € sim unir-se aos extremos. Cultivando a célera de
cada um sem se preocupar com a coeréncia do coletivo, o algoritmo dos engenheiros
do caos dilui as antigas barreiras ideologicas e rearticula o conflito politico tendo
como base uma simples oposi¢do entre “o povo” e “as elites”. [...] Naturalmente, como
as redes sociais, a nova propaganda se alimenta sobretudo de emog¢des negativas, pois
s30 essas que garantem a maior participagdo, dai o sucesso das fake news e das teorias
da conspiragao.

Como exemplos emblematicos da negacdo politica em meio a pandemia da Covid-
19, apresenta-se uma sintética andlise das politicas e discurso adotados pelos ex-presidentes
estadunidense, Donald Trump, e do Brasil, Jair Bolsonaro, conhecidos por suas tendéncias
politicas de extrema-direita. No preludio da pandemia, os governos populitas adotaram uma
politica de desprezo pela vida humana, seus atos foram marcados por 03 (trés) principais
aspectos: I) o negacionismo em rela¢do a gravidade e a ameaga a saude publica representada
pela pandemia; II) o uso da culpabilizacao de outros atores pelos fracassos e resultados advindos
das politicas por eles adotadas; I1I) a legitimag@o de novos poderes de exceg¢ao, justificados pela
emergéncia!l4,

Na conjuncgao destes elementos, avalia-se a atuagdo de Donald Trump, que persistia

no discurso de que a doenca ndo representava uma ameaca efetiva e, que, o virus logo

112 BRAGA ALBUQUERQUE, F; CASIMIRO, M. O Supremo Tribunal Federal diante da ineficiéncia proposital:
o Excutive Underreach na pandemia de Covid-19. REI - Revista Estudos Institucionais, [S.1.], v.9,n. 1, p. 163—
186, 2023. Disponivel em: https://www.estudosinstitucionais.com/REl/article/view/734. Acesso em: 22 fev. 2024.
113 EMPOLI, Giuliano Da. Os engenheiros do caos: como as fake news, as teorias da conspira¢io e os
algoritmos estio sendo utilizados para disseminar 6dio, medo e influenciar elei¢des. Traducdo: Arnaldo Bloch.

[recurso eletronico]. 1. ed. Sao Paulo: Vestigio, 2019.
114 SANTOS, 2021, Op. Cit. p. 157.
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desapareceria, configurando o negacionismo. Quanto ao segundo quesito, o politico instituiu
uma forte resisténcia dos Estados Unidos a OMS, alegando que, a Organizagdo estaria
pressionada pela China, para dar “direcionamento errado” sobre a Covid-19, e, por esta razdo,
o pais iria retirar-se da Organizacdo. O anuncio foi realizado 02 (dois) dias apds o pais ter
atingido o marco de 100.000 (cem mil) mortos em razdo do coronavirus'!®. E, configurando o
terceiro elemento, ressalta-se o uso das forcas armadas federais, em julho de 2020, no decorrer
da campanha para eleigdo presidencial, na qual Trump concorria a reelei¢do, sob o pretexto de
controlar as manifestagdes em espagos publicos!!®.

Conforme previsto, as politicas adotadas pelo governo Trump tiveram resultados
desastrosos, marcados pela negligéncia com a saude e a vida dos americanos e, por um total
despreparo. No final de agosto de 2020, o Estados Unidos alcangou indices alarmantes de
6.046.488 (seis milhdes, quarenta e seis mil, quatrocentos e oitenta e oito) casos de Covid-19,
que resultaram em 182.794!'!'7 (cento e oitenta e quatro mil, setecentos e noventa e quatro
mortes) vitimas. O ex-presidente, que nutre um elevado nimero de apoiadores, em seus
discursos distorcidos, aventou a possibilidade de cura da Covid-19 mediante o tratamento com
hidroxicloroquina, acompanhado de “banhos de sol” e, ainda, a sugestao do uso de injecdes de
desinfetantes para os pacientes com diagnostico da doenga!!8. Diante dos nimeros crescentes
de casos e mortes, o presidente suscitou duvidas acerca dos procedimentos dos hospitais,
médicos e legistas quanto a defini¢do da causa morte classificada como Covid-19'%°,

120" criado para

Em junho de 2020, a OMS anunciou que o ensaio Solidarity
encontrar um tratamento eficaz para o novo coronavirus, estava interrompendo o uso da
hidroxicloroquina, baseado nas evidéncias de que o medicamento ndo representava a redugao

da mortalidade de pacientes hospitalizados, em comparag¢d@o com o tratamento padrao adotado.

15 Trump rompe com OMS e acusa China de ser responsavel por 'sofrimento no mundo'. Portal G1, 2020.
Disponivel em: https://gl.globo.com/mundo/noticia/2020/05/29/trump-diz-que-esta-encerrando-relacoes-com-a-
oms-e-faz-criticas-a-china.ghtml. Acesso em: 14 jan. 2024.

116 What is happening in Portland and what does Trump hope to gain? The Guardian [online]. In Portland, 26 de
jul. 2020. Disponivel em: https://www.theguardian.com/us-news/2020/jul/26/portland-oregon-protests-what-is-
happening-trump-chicago-albuquerque. Acesso em: 14 jan. 2024.

117 JOHNS HOPKINS, University & Medicine. Coronavirus Resource Center. Disponiveis em:
https://coronavirus.jhu.edu/region/united-states. Acesso em: 14 jan 2024.

18 Coronavirus: medical experts denounce Trump's theory of 'disinfectant injection'. The Guardian [online]. In
Whashington, 24 abr. 2020. Disponivel em: https://www.theguardian.com/world/2020/apr/23/trump-coronavirus-
treatment-disinfectant. Acesso em 14 jan 2024.

119 GABBATT, Adam. Faced with an appalling US coronavirus death toll, the right denies the figures. The
Guardian [online]. 15 mai. 2020. Disponivel em: https://www.theguardian.com/world/2020/may/15/coronavirus-
death-toll-right-denies-figures. Acesso em 14 jan. 2024.

120 WHO. Newsroom. Question and answers. Coronavirus disease (COVID-19): Solidarity Trial and
hydroxychloroquine. Disponivel em: https://www.who.int/news-room/questions-and-answers/item/coronavirus-
disease-covid-19-hydroxychloroquine. Acesso em: 14 jan. 2024.
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Em paralelo, a FDA - Food and Drug Administration'?!, 6rgdo governamental dos Estados
Unidades, responsavel por promover a saide publica, corroborando com as inovagdes que
tornam os produtos médicos mais eficazes, seguros e acessiveis, promovendo informagdes
precisas e técnicas, pautadas na ciéncia, revogou no pais a autorizagdo emergencial para
administracao da hidroxicloroquina e cloroquina como tratamento e medida profilatica a Covid-
1922, Diante do fato, o entdo presidente, que havia adquirido milhdes de caixas do

medicamento, comprometeu-se a enviar seu estoque para o Brasil'??

, encontrando no presidente
Jair Bolsonaro um receptaculo de seus discursos e plagiador de suas agdes.

Contudo, ressalta-se que, conquanto seus discursos distorcidos e negacionistas em
relacdo a pandemia, o governo Trump ndo economizou na aquisicdo de equipamentos de
protecdo individual, insumos e até mesmo vacinas para os estadunidenses. O que se evidencia
mediante as denuncias de interceptacao realizada pelo EUA as cargas adquiridas e destinadas
para outros paises, como Franga, Alemanha e Brasil, noticiadas pela imprensa internacional

como verdadeiros “atos de pirataria” !24

, colocando em pratica o discurso do “American First”,
destinado a promover politicas que coloquem o povo americano sempre em primeiro lugar.
Em comparacdo as acdes de Donald Trump, o ex-presidente Bolsonaro agiu em
consonancia com o roteiro: negacionismo, culpabiliza¢do e estado de excecdo. Enquanto o
numero de casos e de mortes aumentavam no Brasil e, nos demais continentes, o politico, em

pronunciamento oficial'®

, na rede nacional de televisdo, comparou a Covid-19 com uma
“gripezinha” (negacionismo), conclamando a volta da normalidade, criticando as politicas de
isolamento e quarentena adotadas pelas autoridades executivas municipais e estaduais

(culpabilizagdo), e o uso de laboratorios do Exército para produ¢do de hidroxicloroquina, em

1210 FDA ¢é um 6rgdo governamental dos Estados Unidos, responsavel por proteger a saude publica, garantindo a
seguranca, eficacia e protecdo de medicamentos humanos e veterindrios, produtos bioldgicos e dispositivos
médicos; e garantindo a seguranca do abastecimento de alimentos, cosméticos e produtos que emitem radiagao.
Para maiores informagdes acesse: https://www.fda.gov/about-fda.

122 “Coronavirus (COVID-19) Update: FDA Revokes Emergency Use Authorization for Chloroquine and
Hydroxychloroquine”, em FDA, 15 jun. 2020. Disponivel em: https://www.fda.gov/news-events/press-
announcements/coronavirus-covid-19-update-fda-revokes-emergency-use-authorization-chloroquine-and.

Acesso em 14 jan. 2024.

123 “Brazil President Embraces Unproven ‘Cure’ as Pandemic Surges”, em New York Times, 18 jun. 2020.
Disponivel em: https://www.nytimes.com/2020/06/13/world/americas/virus-brazil-bolsonaro-chloroquine.html.
Acesso em: 14 jan. 2024.

124 BBC NEWS BRASIL. Coranavirus: EUA sdo acusados de ‘pirataria’ e ‘desvio’ de equipamentos que
iriam para Alemanha, Franca e Brasil. Disponivel em: https://www.bbc.com/portuguese/internacional-
52166245. Acesso em 30 de nov. 2022.

125 A integra do discurso do ex-presidente  Jair  Bolsonaro  estd  disponivel  em:
https://gl.globo.com/politica/noticia/2020/03/24/bolsonaro-pede-na-tv-volta-a-normalidade-e-fim-do-
confinamento-em-massa.ghtml. Acesso em 14 jan. 2024.
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quantidades muito superiores as dos anos anteriores, chegando a produgdo de 3,23 milhdes!2®
de comprimidos, cujo prazo de validade ¢ de apenas 02 (dois) anos. Além desses fatos, chama
a atencdo a recorréncia do presidente na designacao de representantes das for¢as armadas para
integrar o seu governo, como no caso do Ministério da Satude, que mudou de titular 03 (trés)
vezes, no decorrer dos 06 (seis) primeiros meses da pandemia, em que o ministro que passou a
ocupar o cargo era um general da ativa, que em continéncia aos atos do chefe do executivo,
editava normas e portarias sem qualquer fundamentagao cientifica (estado de excecdo).

Essa amostragem constata que a crise enfrentada pelo Brasil, durante a pandemia,
superou os desafios de ordem sanitdria. A crise politica instalada no Pais, intensificou os
maleficios da Covid-19. Em oposi¢do aos pronunciamentos de Bolsonaro, os governadores de
25 (vinte e cinco) Estados brasileiros, do total de 27 (vinte e sete), uniram-se na luta contra a

127 rogaram ao presidente pela unido de todas as

crise sanitaria e politica e, em carta conjunta
instancias federativas e de toda sociedade no combate ao coronavirus, acentuando que
permaneceriam adotando medidas baseadas na ciéncia e nas orientagdes da OMS.

A solugdo desse impasse, no entanto, teve de ser resolvida pelo Supremo Tribunal
Federal (STF), mediante o julgamento de A¢ao Direta de Inconstitucionalidade (ADI) 6341
MC-Ref/DF!'28, que julgou a competéncia concorrente de Estados, Distrito Federal, Municipios
e Unido para legislar sobre matéria de saude publica e as agdes de combate & pandemia da

Covid-19. O decisium foi ratificado no julgamento da Arguicao de Descumprimento de Preceito

Fundamental — ADPF n°. 672'%°, de relatoria do Ministro Alexandre de Moraes, que afirmou:

Lamentavelmente, contudo, na conducio dessa crise sem precedentes recentes no
Brasil ¢ no Mundo, mesmo em assuntos técnicos essenciais e de tratamento
uniforme em Ambito internacional, é fato notério a grave divergéncia de

126 “Fundo de combate 4 pandemia financiou envio de cloroquina a estados até janeiro”, em CNN Brasil, Sdo
Paulo, 15 fev. 2021. Disponivel em: https://www.cnnbrasil.com.br/saude/ministerio-da-saude-enviou-cloroquina-
a-estados-ate-janeiro/. Acesso em: 14 jan. 2024.

127 “Governadores pedem ajuda de Bolsonaro para conter crise e dizem que continuario ‘seguindo a
ciéncia’”. Em El Pais, 26 mar. 2020. Disponivel em: https://brasil.elpais.com/brasil/2020-03-26/governadores-
pedem-ajuda-de-bolsonaro-para-conter-crise-e-dizem-que-continuarao-seguindo-a-ciencia.html. Acesso em: 24
jan. 2024.

128 EMENTA: REFERENDO EM MEDIDA CAUTELAR EM ACAO DIRETA DA
INCONSTITUCIONALIDADE. DIREITO CONSTITUCIONAL. DIREITO A SAUDE. EMERGENCIA
SANITARIA INTERNACIONAL. LEI 13.979 DE 2020. COMPETENCIA DOS ENTES FEDERADOS PARA
LEGISLAR E ADOTAR MEDIDAS SANITARIAS DE COMBATE A EPIDEMIA INTERNACIONAL.
HIERARQUIA DO SISTEMA UNICO DE SAUDE. COMPETENCIA COMUM. MEDIDA CAUTELAR
PARCIALMENTE DEFERIDA. (BRASIL. Supremo Tribunal Federal. A¢do direta de inconstitucionalidade n°
6341 MC-Ref/DF - Distrito Federal. Relator: Ministro Marco Aurélio. Pesquisa de Jurisprudéncia, referendo na
medida cautelar na acdo direta de inconstitucionalidade, 15 de abril de 2020. Disponivel em:
http://redir.stf.jus.br/paginadorpub/paginador.jsp?docTP=TP&docID=754372183. Acesso em: 24 de jan. 2024.
129 BRASIL. Supremo Tribunal Federal. A¢do de Descumprimento de Preceito Fundamental n°. 672 — Distrito
Federal. Relator: Ministro Alexandre de Morais. Pesquisa de Jurisprudéncia, referendo na medida cautelar na
acdo de descumprimento de preceito fundamental, 13 de outubro de 2020. Disponivel em:
https://redir.stf.jus.br/paginadorpub/paginador.jsp?docTP=TP&docID=754239592. Acesso em: 25 jan. 2024.
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posicionamentos entre autoridades de niveis federativos diversos e, inclusive,
entre autoridades federais componentes do mesmo nivel de Governo, acarretando
inseguranga, intranquilidade e justificado receio em toda a sociedade.

[...] Dessa maneira, ndo compete ao Poder Executivo federal afastar,
unilateralmente, as decisdes dos governos estaduais, distrital e municipais que,
no exercicio de suas competéncias constitucionais, adotaram ou venham a
adotar, no Aambito de seus respectivos territérios, importantes medidas
restritivas como a imposicio de distanciamento ou isolamento social,
quarentena, suspensio de atividades de ensino, restricées de comércio, atividades
culturais e a circulaciio de pessoas, entre outros mecanismos reconhecidamente
eficazes para a redu¢iio do nimero de infectados e de ébitos, como demonstram
a recomendag¢do da OMS (Organizacdo Mundial de Satide) e varios estudos técnico-
cientificos e varios estudos técnicocientificos, como por exemplo, os estudos
realizados pelo Imperial College of London, a partir de modelos matematicos (The
Global Impact of COVIDI19 and Strategies for Mitigation and Suppression, varios
autores; Impact of non-pharmaceutical interventions (NPIs) to reduce COVID-19
mortality and healthcare demand, varios autores). (grifou-se)

Com a intensificagdo de atos contrarios a ciéncia e as orientagdes da OMS, o
negacionismo e a divulgacdo constante de noticias falsas pelo mandatario, repercutiam nos
indices cada vez mais elevados de casos confirmados da doenca e de mortes dela decorrentes,
o que levou o Organismo Internacional a manifestar preocupac¢do com a situacao do Brasil, ao
tempo que apontava a América Latina como novo epicentro da pandemia'®’, entre os meses de
maio de junho de 2020. As manifestagdes da OMS levaram Bolsonaro a anunciar a pretensao
de deixar a Organizacdo, como havia feito o entdo presidente Donald Trump, apontando que a
Organizagdo possui viés ideoldgico e que se trata de uma organizagdo politico-partidaria'®!. As
falas negacionistas do presidente tiveram uma grande repercussao na populagdo brasileira, em
especial nos seus apoiadores que, sob recomendacao de Bolsonaro, chegaram a invadir centros
132

de satide e hospitais de campanha

Covid-19. No final de 2020, o Brasil havia atingido o nimero de 7.675.973 (sete milhoes,

para verificar a existéncia de pacientes internados com

seiscentos e setenta e cinco mil, novecentos e setenta e trés) casos confirmados ¢ 194.949 (cento
e noventa e quatro mil, novecentos e quarenta e nove)!? dbitos por Covid-19.

Para Cristian Dunker!**, o negacionismo como uma doenga da democracia precisa
ser avaliado de forma interdisciplinar. O autor afirma que, negar aos individuos a distin¢ao das

razdes pelas quais adotam politicamente a negagdo seria precipitado. Contudo, pontua os

130 “OMS diz que América do Sul é novo epicentro da pandemia e Brasil preocupa...” Em UOL, 22 mai. 2020.
Disponivel em: https://noticias.uol.com.br/colunas/jamil-chade/2020/05/22/oms-am-do-sul-e-um-novo-epicentro-
e-nao-recomenda-uso-amplo-de-cloroquina.htm. Acesso em: 24 jan. 2024.

131 “Bolsonaro aponta 'viés ideolégico' na OMS e ameaga tirar Brasil da organiza¢io”, Em Gl1, Gustavo
Garcia, Brasilia, 05 jun. 2020. Disponivel em: https://gl.globo.com/politica/noticia/2020/06/05/bolsonaro-aponta-
vies-ideologico-na-oms-e-ameaca-tirar-brasil-da-organizacao.ghtml. Acesso em: 24 jan. 2024.

132 Jornal O Globo. Bolsonaro sugere a apoiadores que entrem em hospitais para filmar leitos. YouTube, 12 jun.
2020. Disponivel em: https://www.youtube.com/watch?v=hijRwt7BYpU. Acesso em: 24 jan. 2024.

133 Dados extraidos do painel: Covid-19 no Brasil. Disponivel em: https://infoms.saude.gov.br/extensions/covid-
19 html/covid-19 html.html. Acesso em 24 jan. 2024.

134 DUNKER, Op. Cit., 2022, p. 110-113.
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“delirios paranoicos” como o fendmeno de maior incidéncia na politica, esclarecendo que o
arquétipo da paranoia politica necessita de um discurso construido com elementos pré-
determinados, que sdo: I) um individuo ficticio que representa a fala de todos; II) um receptor,
que valida o discurso, conferindo-lhe fundamento e coeréncia; III) uma sensacao de prazer, em
torno da divulgacao do discurso, de forma jocosa, que propicia a constante renovacao do deleite;
IV) a verdade, ou seja, a veracidade oculta dos fatos escondida no discurso do individuo ficticio
e, que torna tacito o acordo com seus espectadores e seguidores. Assim, a paranoia clinica
diverge da paranoia politica, uma vez que o paciente clinico possui uma remota capacidade
social em sua capacidade de agregar uma legido de seguidores e sustentar um discurso que se
confronte, em algum momento, com a real verdade. Em paralelo, o alienado politico apresenta
os seus delirios de acordo com o que os seus seguidores querem ouvir, dando-lhes a ilusdo de
que estdo em comunicacdo direta com seu representante e, assim, o discurso passa a ser uma
convicgdo coletiva, ganhando mais densidade e consisténcia.

No enfrentamento a pandemia da Covid-19, o negacionismo politico elevou a
gravidade da crise. Muitos individuos, em todo o mundo, sem dar-se conta, foram os maiores
aliados do novo coronavirus, em sua maioria apoiadores de politicos populistas, como Donald
Trump e Bolsonaro, reverberavam as criticas as orientacdes da OMS e da comunidade
cientifica, ndo apenas quanto ao tratamento e medicamentos a serem adotados, mas, também,
em relacdo as medidas de isolamento social e de quarentena e, mais tarde, apresentaram-se
contrarios as vacinas, sob o suposto enredo de um plano de exterminio engendrado pela China.
A contribuicao ideologica desses individuos, em ressonancia aos discursos de seus lideres, com
participagdo massiva por meio das redes sociais e da internet, busca o protagonismo do

momento historico, conforme pontua Empoli!?>:

Para além da dimensdo fisica, é no terreno virtual que a adesdo aos movimentos
nacional-populistas encontra sua realizacdo mais completa. L4, os algoritmos
desenvolvidos e instaurados pelos engenheiros do caos dao a cada individuo a
impressdo de estar no coracdo de um levante historico, e de, enfim, ser ator de uma
historia que ele achava que estaria condenado a suportar passivamente como
figurante.

Mais uma vez, utilizando o caso do Brasil como exemplo, onde houve uma
verdadeira oposi¢do entre os discursos do “Fique em casa” e “O Brasil ndo pode parar”. O
primeiro orientava a populagdo em relagdo a necessidade do isolamento social horizontal, ou
seja, de todos os grupos de individuos, como medida de conten¢do da propagacdo do virus,

utilizando o exemplo de outros Paises, para evitar o estrangulamento do sistema de satde

135 EMPOLI, 2019, Op. Cit.
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brasileiro. O outro, em convicta contramao defendia o isolamento social vertical, que deveria
ser aplicado apenas aos individuos que faziam parte do grupo de risco (idosos, pessoas com
comorbidades e doencas cronicas) e os infectados, defendendo que o nimero de mortos fora
dessa faixa populacional era muito pequena, ao passo que o isolamento social horizontal
provocaria a morte de muitas empresas'*®. A dualidade dos discursos ndo colabora com o
“sucesso” de nenhuma das duas vertentes, ao contrario, propicia maior divisao social.

A recomendacdo da OMS, pela adog¢do das medidas de isolamento social e
quarentena, se deu mediante o cenario da alta transmissibilidade do novo coronavirus e da
auséncia do conhecimento cientifico sobre a eficdcia de tratamentos médicos e farmacologicos,
tornando o distanciamento social, portanto, a medida mais eficaz para evitar o colapso dos
sistemas de saude que, no primeiro momento, ndo estavam preparados para suprir as demandas
por consultas de urgéncia e emergéncia, hospitalizagdo, tratamentos de terapia intensiva,
ventilagdo mecanica, dentre outros.

Esse contexto do excesso de informagdes e noticias falsas contribuiu para a

137 promovido pela OMS,

implantacdo do projeto Infodemic, no portugués, “infodemia
mediante a realizacdo da 1* WHO Infodemiology Conference, em junho de 2020. Um dos
principais objetivos da iniciativa diz respeito ao acesso universal a informagdes de satde
crediveis e criar mecanismos de resiliéncia a desinformagdo, mediante o desenvolvimento de
uma agenda de investigacdo em satde publica para a gestdo da infodemia.

Portanto, na falta de preparagdo para o enfrentamento do novo coronavirus, era
preciso suscitar o sentimento de cooperacdo e didlogo social, para construir as pontes de um
futuro possivel a todos. A colaboracdo da sociedade ¢ um dos fatores fundamentais para uma
medida de quarentena eficaz, contudo quando a populagdo estd contaminada por
desinformacdes e insegurangas, decorrentes das atitudes dos agentes politicos, que deviam,
antes de tudo, mostrar equilibrio para tratar a situacdo, quando se insinua a implementacdo de

um sistema de monitoramento continuo, aliando estes elementos a natureza social dos seres

humanos, a credibilidade das medidas de distanciamento social se esvai.

136 MARTINI, Sandra Regina; HAEBERLIN, M. P.; BASTOS, M. L. “Fique em casa” versus “o Brasil ndo pode
parar”: uma analise do agir comunicativo brasileiro na época da pandemia de COVID-19. In: LIMA, F. R. S.
(Org.); SMANIO, G. P. (Org.); WALDMAN, R. L. (Org.); MARTINI, Sandra Regina (Org.). COVID-19 e os
Impactos no Direito. 1. ed. Sdo Paulo: Alamedina, 2020, p. 54-55.

137 A Organizagdo Mundial de Satide conceitua o termo “infodemia” como uma superabundéncia de informagdes
— algumas precisas e outras ndo - que ocorre durante uma epidemia e, que torna dificil para as pessoas
encontrarem fonte de informagdes confiaveis.
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Em que pesem as criticas a forma de governo da Republica da China, o pais, que
tem uma populagdo de, aproximadamente, 1,4 bilhdes de pessoas'*®, adotou medidas severas
de quarentena e isolamento, inclusive involuntérios, a depender da situagcdo de cada territorio
e, implementou sistemas de monitoramento das condi¢des de satde da sua populacdo. Para
George Gao'?’, ex-diretor geral do Centro de Controle e Prevengdo de Doengas da China, essas
estratégias foram essenciais para o controle das doencas e seus agravos, resultando em uma taxa
de mortalidade por Covid-19, na Republica da China, abaixo de paises como os Estados Unidos

e o Brasil, conforme dados a seguir:

Tabela 3 — Taxa de Mortalidade Covid -19 — Dados comparativos EUA x Brasil x China

: , TAXA DE
PAiS N o " N oree” | MORTALIDADE
POR COVID-19
Estados Unidos 103.400.000 1.200.000 1,16%
Brasil 37.500.000 702.100 1.87%
China 99.300.000 121,900 0.12%

Fonte: Elaborada pela autora. A partir de dados coletados em: World Health Organization 2023 data.who.int,
WHO Coronavirus (COVID-19) dashboard > Data [Dashboard]. Disponivel em:
https://data.who.int/dashboards/covid19/data. Acesso em 24 jan. 2024.

A apresentagdo dos dados ndo ¢ realizada com a pretensdo de defender as
determinagdes autoritarias adotadas pelo governo chinés no combate a pandemia, mas suscitar
a seguinte reflexdo: na incidéncia de catastrofes epidemioldgicas, sendo o direito a saude um
direito humano indisponivel e inderrogavel, que implica na garantia ampla do direito a vida, o
que a humanidade pode fazer para minimizar os seus impactos, para oferecer condi¢des
necessarias a manutencao da propria vida? No debate entre: “fique em casa” e “o mundo nao
pode parar”, ampliando o questionamento para um olhar global, entre salvar vidas e salvar

140 "2 humanidade

empresas, qual caminho a humanidade deve seguir? Conforme ensina Resta
precisa “alinhar-se em favor de um destino comum”, que supere a dicotomia da relagdo entre

os interesses particulares e os interesses universais, para sobrevivéncia do todo.

133 Dados do Banco Mundial. The Word Bank. Data. Population. China. Disponivel em:
https://data.worldbank.org/indicator/SP.POP.TOTL?locations=CN. Acesso em 24 jan. 2024.

139 “Diretor-geral do CDC chinés faz balanc¢o da pandemia de COVID-19 na China e no mundo”. Em UNA-
SUS, Sérgio de Andrade Nishioka, 30 mar. 2020. Disponivel em:
https://www.unasus.gov.br/especial/covid19/markdown/98. Acesso em 24 jan. 2024.

10 RESTA, 2020. Op. Cit., p. 35.
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3.3 O contexto da transpandemia resultante do processo de vacina¢io: a dicotomia entre

o avanco da ciéncia e o nacionalismo vacinal

No enfrentamento a pandemia global da Covid-19, a primeira ocasionada por um
coronavirus, que apresentou uma acentuada e acelerada disseminacdo, inclusive geogréfica, a
partir do primeiro caso, na Republica da China, havia a essencialidade do estabelecimento de
estratégias para garantir a efetividade do direito humano a saude, para conter a proliferagdo e

combater a doenga, capaz de apresentar uma resposta transnacional, como aborda Martini'4!:

[...] o direito a satde pode ser resgatado e efetivado, pois ndo basta dizer que satide é
um direito do cidaddo e um dever do estado, € preciso criar condi¢des para que este
direito seja efetivado, e isso se dard somente através de politicas publicas que
respeitem as diferencas loco-regionais, mas que apresentem uma estrutura global, pois
os problemas de satde ndo sao territorialmente limitados.

A doenga causada pelo coronavirus SARS-CoV-2, ndo responde aos tratamentos
com antibidticos'#?, sejam profilaticos ou terapéuticos. Portanto, as taticas de enfrentamento
tinham que basear-se nas respostas a outros surtos virais ja enfrentados. Dessa forma, a OMS
convocou o Forum Global de Investigagdo e Inovagdo sobre o novo coronavirus, ativando o
Plano de Identificacio & Diagnostico'*?, para acelerar os diagnosticos e incluir um projeto
pioneiro de desenvolvimento e produgdo de vacinas contra o virus. A eficicia das vacinas
consiste no processo de reagdo desencadeada no sistema imunologico, decorrente do
imunizante aplicado no individuo, estimulando o organismo a produzir anticorpos, resultando
na imunidade ao agente patoldgico e as doengas dele decorrentes!#4.

Nesse sentido, foi determinante a adogdo da Resolugdo n°. 74/2741% na Assembleia

Geral da ONU, de 20 de abril de 2020, que dentre as suas recomendagdes determinou:

Observando com preocupacio a ameaca a saude, a seguranca ¢ ao bem-estar humanos
causada pela pandemia da doenga coronavirus 2019 (COVID-19), que se espalhou por
todo o mundo, bem como os efeitos sem precedentes e multifacetados da pandemia,
incluindo a grave perturbagao nas sociedades, economias, comércio global e viagens
e o impacto devastador nos meios de subsisténcia das pessoas,

[...] Reconhecendo também que a pandemia global da COVID-19 exige uma
abordagem global resposta baseada na unidade, na solidariedade e na cooperagao

41 MARTINI, Sandra Regina. Saude e determinantes sociais: uma situagdo paradoxal. Rivista Comparazione e
diritto civile, v. 1, p. 1-24, 2010. p. 16.

142 WHO. Coronavirus disease (COVID-19). Disponivel em: https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-
coronavirus-2019/question-and-answers-hub/q-a-detail/coronavirus-disease-covid-19. Acesso em: 25 jan. 2024.
143 WHO. R&D Blueprint and COVID-19. Disponivel em: https://www.who.int/teams/blueprint/covid-19.
Acesso em: 25 jan. 2024.

144 Fundagido Oswaldo Cruz (FIOCRUZ). Vacinas. 2021. Disponivel em: https://agencia.fiocruz.br/vacinas.
Acesso em: 22 de jan. 2024.

145 UN. Resolutions. A/RES/74/274. Disponivel em: https://documents-dds-
ny.un.org/doc/UNDOC/GEN/N20/101/46/PDF/N2010146.pdf?OpenElement. Acesso em: 25 jan. 2024.
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multilateral,

[...] 2. Solicita ao Secretario-Geral, em estreita colaboracdo com a Organizagdo
Mundial da Saude e outras relevantes agéncias do sistema das Nagdes Unidas,
incluindo as institui¢des financeiras internacionais, para identificar e recomendar
opgdes, incluindo abordagens para aumentar rapidamente a produgdo e fortalecer a
cadeia de oferta que promovam e garantam acesso justo, transparente, equitativo,
eficiente e oportuno e distribuicdo de ferramentas preventivas, testes laboratoriais,
reagentes e suporte materiais, suprimentos médicos essenciais, novos diagnosticos,
medicamentos e vacinas futuras da COVID-19, com vista a disponibiliza-las a todos
os necessitados, em particular aos paises em desenvolvimento;

O compromisso firmado no ambito das Nagdes Unidas estabelece, em definitivo, a
protecdo do direito humano a satde albergada em ambito internacional, no contexto da
pandemia, invocando, portanto, os principios da universalidade e solidariedade para sua
promocao e garantia, impondo aos Estados-membro a adogdo de acdes efetivas de cooperagdo
para garantir a superagdo da crise, mediante acdes equitativas e acessiveis a todos os paises.

A 73* Assembleia Mundial de Satde, realizada virtualmente, nos dias 18 ¢ 19 de
maio de 2020, que restou na edigdo da Resolugdo WHA73.1!4¢, com titulo “COVID-10
Response”, adotada por consenso, com a coparticipacdo de 130 (cento e trinta) paises,
reconheceu o processo de vacinagao contra a COVID-19 como bem publico mundial, para o
fim da pandemia, requerendo, dentre outras deliberagdes, as providéncias necessarias a adogao
das determinagdes do paragrafo 2, da Resolucdo n°. 74/274 da AGNU, sobre a cooperagao
internacional para garantir o acesso global a medicamentos, vacinas e equipamentos médicos,
para o combate a Covid-19, identificando e fornecendo opgdes que respeitassem os tratados
internacionais, incluindo o Acordo TRIPS!'%’ ¢ as flexibiliza¢des da Declara¢do de Doha'4?,
sobre o Acordo Trips e Saude Publica, para serem intensificados no trabalho de
desenvolvimento, producdo e distribuicio de capacidades necessarias para um acesso
transparente, equitativo, oportuno e de qualidade, considerando os mecanismos ja existentes,

como o0 ACT-Acelerator.

146 WHO. WHO Resolution. SEVENTY-THIRD WORD HEALTH ASSEMBLY-WHA73.1. COVID-19 response.
Disponivel em: https://apps.who.int/gb/ebwha/pdf filessWHA73/A73 Rl-en.pdf. Acesso em: 25 jan. 2024.

1470 Acordo TRIPS diz respeito aos Aspectos dos Direitos de Propriedade Intelectual, formulado no 4mbito da
Organizagdo Mundial do Comércio (OMC), “estabelece padrdes minimos de protecdo a serem observados pelos
Membros, com relagdo a direito autoral, marcas, indicagdes geograficas, desenhos industriais, patentes, circuitos
integrados e informagao confidencial”. BRASIL. Ministério das Relagdes Exteriores. Brasil e a OMC. Acordo
TRIPS. Disponivel em: https://www.gov.br/mre/pt-br/delbrasomc/brasil-e-a-omc/acordo-trips. Acesso em 25 jan.
2024.

148 A Declaragdo de Doha, sobre o TRIPS e Saude Publica, reconhece que dada a gravidade dos problemas de
satide que afetam paises de média e baixa renda, estabelece que o Acordo TRIPS nao pode impedir que os Estados
membros adotem medidas para proteger a satide publica, e que o Acordo deve ser interpretado e implementado de
forma favoravel a apoiar o direito dos membros da OMC de proteger a satide publica, em especial, de promover o
acesso a medicamentos para todos. WTO. Ministerials. Doha WTO Ministerial 2001: TRIPS. Disponivel em:
https://www.wto.org/english/thewto e/minist e/min01 e/mindecl trips_e.htm. Acesso em: 25 jan. 2024.



68

A iniciativa Access to COVID-19 Tools Accelerator (ACT-Accelerator) '*°, uma
colaboracdo global inovadora que reuniu governos, cientistas, sociedade civil, empresas,
entidades filantrdpicas e organizagdes globais de satde, visava antecipar o desenvolvimento, a
producdo e o acesso equitativos aos testes diagnosticos, tratamentos e vacinas contra a Covid-
19. Sob 0 emblematico lema “Nao ha tempo a perder na luta contra a COVID-19. Ninguém esté
seguro até que todos estejam seguros”, o programa apresentava o objetivo precipuo de acelerar
o fim da crise sanitdria e econdmica, decorrente da pandemia, reduzindo a mortalidade, por
meio da alocacdo e distribuicdo equitativa de vacinas, terapéuticas e diagnostico,
compreendendo que essa era a melhor estratégia para restaurar a atividade social e econdmica.
O desenvolvimento das atividades foi centrado em 04 (quatro) pilares principais: diagnostico,
terapéutico, vacinas e conector dos sistemas de satide, sob a organizacdo da OMS.

O pilar Vacinas tinha a fun¢do de garantir o desenvolvimento dos imunizantes
rapidamente, dentro dos padrdes de seguranca, com o objetivo de garantir 02 (dois) bilhdes de
doses, para distribui¢do por meio de um sistema de acesso equitativo especialmente para os
paises de baixa renda. Assim, em atribui¢do a fungdo de coordenar as acdes globais de combate
a Covid-19, a OMS langou 0 Mecanismo COVAX, como um dos pilares do ACT.

Com a colaboracao de institui¢des como a GAVI (Global Alliance for Vaccines and
Immunisation - Alianga Global para Vacinas e Imunizacdo), CEPI (Coalition for Epidemic
Preparedness Innovations - Coalizdo para Inovagdes em Preparagdo para Epidemias), Fundo
das Nagdes Unidas para a Infancia (UNICEF), e associacdes filantropicas, como a Fundagao
Bill e Melinda Gates, em conjunto com fabricantes de vacinas, foram estabelecidas 02 (duas)
frentes de trabalho: (I) o COVAX Facility que consiste na parceria firmada com laboratérios de
pesquisa e industrias farmacéuticas que trabalham no desenvolvimento de vacinas, com a
finalidade de gerir um portfolio de vacinas'>® aprovadas pela OMS; e (II) o COVAX Advance
Market Commitment (AMC), que em tradugdo livre significa “Compromisso de Mercado
Avancado”, que se trata de um instrumento de financiamento destinado a apoiar a participagao
de 92 (noventa e duas) economias de baixa e média renda no COVAX Facility, garantindo o

acesso as doses de vacinas contra Covid-19, segura e eficazes, financiadas por doadores'>!.

149 WHO. The Access to COVID-19 Tools (ACT)  Accelerator. Disponivel em:
https://www.who.int/initiatives/act-accelerator/faq. Acesso em: 25 jan. 2024.

150 NASSER, Salem Hikmat; PAPY, Luiza Nogueira. Covid, Covax e o Refluxo da Governanga Global. In:
Revista de Direito Internacional — Brazilian Journal of International Law. v. 18, n. 3 (2021). ISSN 2237-
1036. p. 80-81.

151 'WHO. Prontidio do pais para vacinas COVID-19. Disponivel em: https://www.who.int/pt/news-
room/feature-stories/detail/country-readiness-for-covid-19-vaccines. Acesso em: 30 jan. 2024.
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Durante o processo de desenvolvimento dos imunizantes, em agosto de 2020, o
Diretor-Geral da OMS, Tedros Adhanom Ghebreyesus!*?, alertou a comunidade internacional
para os riscos do que denominou de “nacionalismo das vacina”, utilizando como exemplo a
corrida desenfreada dos paises, nos primeiros momentos da pandemia da Covid-19, para
garantir a compra e o abastecimento de materiais médico-hospitalares, equipamentos de
protecdo individual — EPIs, insumos, dentre outros, declarando que o “nacionalismo do
abastecimento” exacerbou a pandemia e contribuiu para o fracasso total da cadeia de
abastecimentos.

O apelo refletia uma preocupacdo na ocorréncia eventual de fatos que gerassem
desigualdade de acesso a qualquer novo meio de prevengdo, diagndstico ou tratamento contra
a Covid-19, como ocorreu em relacao aos suprimentos médicos, € outros insumos essenciais ao
enfretamento da doenca, que chegaram a faltar em muitos paises em razdo de restri¢gdes de
exportagdo, bloqueio aéreo, retencao de produtos fabricados em determinada localidade, diante
de uma centralizacdo doméstica das agdes, cujo lema era proteger primeiro a populacdo local,
em detrimento de qualquer sentido de ordem global, de humanidade.

O COVAX aspirava o acesso dos paises com condi¢des financeiras de realizar a
aquisi¢do dos imunizantes que constam do portifoélio aprovado pela OMS, ao tempo que
possibilitava o acesso a vacina aos paises de baixa e média renda, que ndo tinham aporte
financeiro suficiente para vacinar a sua populagdo. Mais de 190 (cento e noventa) paises
aderiram ao COVAX, incluindo 98 (noventa e oito) economias de alta renda ¢ 92 (noventa ¢
duas) economias de baixa e média renda elegiveis para o financiamento por meio do ACM, que
dentre outras realizagdes contribuiria com a intuito da Organizagdo de promover uma
distribui¢do equanime, principalmente em sua fase inicial, quando ndo haveria doses suficientes
para todos, a prioridade deveria ser “vacinar algumas pessoas em todos os paises, em vez de
todas as pessoas em alguns paises™!>3.

Dada a dimensao da crise sanitaria instalada pela pandemia, apenas uma resposta
coletiva seria capaz de aplacar as suas consequéncias. E a mensagem da OMS estava voltada a

esta diretriz, uma vez que a globaliza¢do estabelece uma relagao de interdependéncia entre os

1532 WHO. Diretor-Geral da OMS. Discursos. Discurso de abertura do Diretor-Geral da OMS no briefing de
midia sobre a Covid-19 — 18 de agosto de 2020. Disponivel em: https://www.who.int/director-
general/speeches/detail/who-director-general-s-opening-remarks-at-the-media-briefing-on-covid-19---18-august-
2020. Acesso em 30 de jan. 2024.

133 OPAS. COVAX anuncia acordos adicionais para acessar vacinas promissoras contra a COVID-19 e
planeja implantacio global a partir do primeiro trimestre de 2021, Genebra, 18 dez. 2020. Disponivel em:
https://www.paho.org/pt/noticias/18-12-2020-covax-anuncia-acordos-adicionais-para-acessar-vacinas-
promissoras-contra-covid. Acesso em: 20 jan. 2024.
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paises, um Unico Estado soberano nao teria a capacidade de produzir as respostas a uma crise
global, e ndo seria capaz de erradicar a doenga dentro de suas fronteiras, pois o “mundo do
virus” ndo possui barreiras fronteiricas, demandando, portanto, que uma patologia universal
seja combatida com base no didlogo democratico entre as nagdes, de forma a assegurar o
equilibrio e a harmonia das solu¢des construidas!>*.

Ou seja, para construir um caminho seguro que levasse a uma saida eficaz da crise
humanitaria e sanitéria, todos precisavam seguir de maos dadas, e nenhuma nagao poderia ficar
para tras. Essa ideagdo estd alicer¢ada nos valores de solidariedade e fraternidade, herdados da
Declaragao dos Direitos Humanos da Organizagao das Nagdes Unidas, em 1948, como valores
soberanos e universais, que demandam a participacdo proativa dos Estados para o pleno
desenvolvimento, eficacia e efetividade dos direitos humanos sociais, econdmicos €
culturais!*.

Embora os esfor¢os envidados pela OMS, as dificuldades impostas pela pandemia,
as repercussdes politicas, econdomicas e sociais enfrentadas no territorio de cada pais,
principalmente os de alta renda, produziu um efeito de maximizagdo de seus interesses e
poderes!, repercutindo na priorizagdo de suas pautas e politicas internas, em oposi¢do a uma
atuagdo solidaria, fraterna e multilateral, como pretendia a Organizacdo, o que acabou

resultando no fendomeno do ‘“nacionalismo vacinal”!?’

e, posteriormente, no “apartheid
vacinal”.

Os dois fenomenos foram referidos e repudiados pelo Diretor-Geral da OMS,
contudo, em diferentes momentos de enfrentamento da pandemia. O primeiro que suscitou a
preocupacdo da Organizacao foi o nacionalismo vacinal, ainda no periodo de estudos, pesquisa
e desenvolvimento dos imunizantes. O apartheid vacinal, se deu ap6s o inicio do processo de

vacinagdo, com a assistida desigualdade da distribui¢do equitativa e do acesso as vacinas,

conforme serdo apresentados.

154 GOES, Ricardo Tinoco de, e PEREIRA FILHO, Rainel Batista. Da miopia ao pandptico: critica a autonomia
do Direito em tempos de pandemia. In: LIMA, Fernando Rister de Sousa (et. al) (coord.). COVID-19 e os
impactos no direito: mercado, estado, trabalho, familia, contratos e cidadania. Sao Paulo: Almedina Brasil,
2020, p. 218.

155 LISBOA, Roberto Senise. Sociedade Internacional e Mercosul: fraternidade e solidariedade em tempos de
pandemia. In: MARTINI, Sandra Regina; STURZA, Janaina Machado; GIMENEZ, Charlise Paula Colet. (org.).
O direito a satide frente 2 pandemia COVID-19: da crise sanitaria a crise humanitaria no Mercosul. v. 13.
Porto Alegre: Evangraf, 2020. p. 66-67.

156 SENHORAS, El6i Martins. Boletim de Conjuntura. Ano I11. V. 6. N°.18. Boa Vista, 2021. ISSN: 2675-1488.
p. 111. Disponivel em: https://revista.ioles.com.br/boca/index.php/revista/article/view/400/304. Acesso em 30
nov. 2022.

157 SERHAN, Yasmeen. “Vaccine Nationalism Is Doomed to Fail”’. The Atlantic (08/12/2020). Disponivel em:
https://www.theatlantic.com. Acesso em: 30 nov. 2022.



71

Para Bobbio!8, o termo nacionalismo decorre do sentimento advindo do “principio
nacional”, fundamentado na soberania nacional, que recorre a ideia de que cada povo tem o
direito de definir o seu destino, em 02 (dois) diferentes planos: o plano interno e o internacional.
No plano interno, o nacionalismo defende o sentido de unicidade de uma nacdo. O plano
internacional implica no emprego do principio da autodeterminagdo, na realizacdo da
independéncia nacional frente os demais Estados. No entanto, esta ultima concepgao, ignora o
fato de que o exercicio da soberania nacional impde uma ideia abstrata de igualdade entre os
Estados, conquanto ndo haja limites para o seu exercicio definidos por meio de legislacdes
paraestatais. Dessa forma, no plano internacional cria-se uma relagdo hierdrquica entre os
Paises, em que os mais fortes, politica e economicamente, se impdem sobre os mais fracos. O
que diverge da solidariedade e fraternidade universais que alicergam os tratados internacionais,
principalmente os que versam sobre a garantia universal dos direitos humanos. A inversao dessa
logica, portanto, consiste no emprego das forcas necessarias a garantia da realizagdo da vontade
e da seguranga nacional do Estado mais forte.

Aplicado ao estado de pandemia, o nacionalismo vacinal constituiu na corrida
desenfreada pela aquisi¢@o de vacinas, principalmente, pelos aises de alta renda, em oposi¢ao
aos compromissos firmados, no dmbito das Resolucdes da ONU e da OMS, que sobrelevavam
a necessidade do emprego da solidariedade, fraternidade e equidade de acesso e distribui¢ao
dos imunizantes, inclusive para garantir o éxito da estratégia, conforme os principios firmados
no Global Covid-19 Vaccination Strategy in a Changing World?®. Os resultados produzidos
foram registrados no relatorio do Independent Panel for Pandemic Preparendness & Response
(IPPPR)'®, apresentado a Assembleia Mundial de Satide (AMS), em maio de 2021, intitulado
“COVID-19: Make it the Last Pandemic”, nos seguintes termos:

3. O apelo do Painel para acdes imediatas para parar a pandemia da COVID-19
[...] Juntamente com estas medidas ndo farmacé&uticas, a distribuicdo de vacinas
precisa de ser intensificada de forma urgente e equitativa em todo o mundo. Varias
vacinas eficazes ja foram aprovadas. A atual capacidade de produgao, no entanto, esta

158 BOBBIO, Op. Cit., 1998, pgs. 799/803.

1590 Global Covid-19 Vaccination Strategy in a Changing World, estabelece a estratégia da OMS de vacinagdo
global contra a Covid-19, ancorada nos seguintes principios: (I) Equidade nacional e global: todos os individuos,
populagdes e paises devem ter oportunidades equitativas de acesso e distribuicdo de vacinas sem incorrer em
dificuldades financeiras; (II) Qualidade, seguranga e eficacia: as vacinas utilizadas devem atender padroes
mediante a autorizagdo da OMS; (III) Integracdo: as vacinas devem ser distribuidas sem prejudicar outras
prioridades dos cuidados de satide primarios, mas antes alavancando e refor¢ando os cuidados de satide primarios
e outros programas transmissiveis e ndo transmissiveis relevantes. As vacinas devem ser consideradas uma
ferramenta fundamental num conjunto mais amplo de medidas de controlo da COVID-19 (testes, tratamento e
medidas sociais e de satde ptublica). WHO. Publications. Overview. Global COVID-19 Vaccination Strategy in
a Changing World: July 2022 update. [Tradugdo livre]. Disponivel em:
https://www.who.int/publications/m/item/global-covid-19-vaccination-strategy-in-a-changing-world--july-2022-
update. Acesso em: 25 jan. 2024.

160 O relatorio do IPPPR esta disponivel em: https://recommendations.theindependentpanel.org/main-report/.
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proxima dos seus limites e a cobertura vacinal esta longe de estar a escala necessaria
para reduzir o fardo da doenca e conter a transmissao a nivel mundial.

O acesso desigual a vacinag¢do é um dos desafios globais mais proeminentes da
atualidade. Os paises de rendimento elevado tém uma cobertura populacional de
doses de vacinas superior a 200%, obtida principalmente através de acordos bilaterais
com fabricantes para garantir os estoques existentes e futuros. Em muitos casos, os
paises de rendimento baixo e médio foram excluidos destes acordos. Nos paises mais
pobres, no momento da finalizagdo deste relatorio, menos de 1% das pessoas tinham
recebido uma tnica dose da vacina. O Mecanismo de Acesso Global as Vacinas contra
a COVID-19 (Mecanismo COVAX), rapidamente criado com a intengdo de garantir
um acesso global e equitativo, esta fazendo bons progressos, mas tem sido prejudicado
nesse objetivo pela falta de fundos suficientes e pelo nacionalismo das vacinas, e
agora, diplomacia da vacina.

Em que pese o Mecanismo COVAX ndo tenha estipulado regras quanto a
possibilidade de cada pais, individualmente, firmar acordos bilaterais para aquisi¢ao de vacinas,
outros fatores necessarios a diplomacia e a democratizacdo do acesso foram simplesmente
ignorados por paises que trataram da aquisi¢@o a partir de uma 6tica privada e unilateral, como
foi o caso dos EUA, Brasil e Reino Unido!¢!. O nacionalismo vacinal representou uma escolha
politica fundamentada na dialética do uso da “forca”, nesse caso do emprego de recursos
financeiros, para garantir, em primeiro lugar, a vontade e a seguranga da populagdo de
determinados Estados, em detrimento das demais nag¢des, ignorando o fato de que a promogao
do processo de imunizagdo local ndo seria suficiente para aplacar a criticidade ou até mesmo
parar a pandemia, essa disfun¢do equitativa impediu uma resposta mais acelerada das fases
criticas da crise sanitaria, causando desafios epidemioldgicos, socioeconomicos e éticos de
nivel global.

Nao obstante a crise humanitaria desencadeada pela pratica do nacionalismo das
vacinas, o inicio do processo de imunizagdo representou um marco na transi¢ao do estado de
pandemia, para um novo contexto do ponto de vista sanitario e humanitario: a transpandemia!®?.
Esse cendrio foi marcado por uma bifurcacdo entre a flexibilizagdo das medidas sanitérias,
adotadas anteriormente para evitar o contagio da doenca, e as consequéncias socioeconomicas
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e humanitarias sem precedentes da pandemia. A esse respeito Sturza e Dutra'®’ elucidam:

16l SENHORAS, El6i Martins. Boletim de Conjuntura. Ano I11. V. 6. N°.18. Boa Vista, 2021. ISSN: 2675-1488.
p. 111. Disponivel em: https://revista.ioles.com.br/boca/index.php/revista/article/view/400/304. Acesso em 30
dez. 2023.

162 O conceito foi apresentado e discutido no 4mbito do Centro de Brasileiro de Estados da Satide — CEBES, que
relacionou o termo transpandemia com um novo contexto sanitario e humanitario que representa o transcurso da
situagdo pand€mica, ou seja, ultrapassa o estado da pandemia da Covid-19. CEBES DEBATE. Vacinas e
Vacinac¢do contra Covid: producio local, patentes, equidade e cobertura. Disponivel em:
https://www.youtube.com/watch?v=cOKxMTq5Rr8. Acesso em: 20 jan. 2024.

163 STURZA, Janaina Machado; DUTRA, Gabrielle Scola. A complexa (in)efetivagdo do direito a saude dos
migrantes durante a transpandemia da covid-19: politicas publicas sanitarias brasileiras na perspectiva da
metateoria do direito fraterno. In: STURZA, Janaina Machado; PORTO, Rosane Teresinha Carvalho
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De acordo com a produgdo de niveis insustentaveis de complexidade na sociedade
mundial, os direitos humanos perfectibilizam-se como complexos desafios a
humanidade, principalmente, em tempos de transpandemia da COVID-19. Destarte,
a realidade imposta pela transpandemia evidencia as condi¢des precarias em que
minorias vulneraveis (sobre) vivem/peregrinam em espagos deficitarios, os quais ndo
detém uma estrutura minima capaz de efetivar os direitos humanos. Nessas
condigdes, seres humanos sao percebidos como meros corpos sob uma condigdo de
invisibilidade social e, por consequéncia, ndo ostentam o status de cidadaos, pois ndo
sdo reconhecidos em toda sua existencialidade e significacao.

As autoras denunciam as desigualdades contumazes da crise humanitaria, na
perspectiva da efetividade dos direitos humanos, com principal relevo para o direito a saude,
cujo prospecto humanitario define como o “estado de completo bem-estar fisico, mental e social
e ndo apenas a auséncia de doenga”. Ou seja, o nivel de satde, definido no contexto
internacional, estd longe de ser alcangado por todos os povos, dada a inexisténcia e ineficiéncia
de um sistema global que seja capaz de garantir a integralidade subjetiva de sua concretude.

Esse fendmeno teve um desdobramento que intensificou ainda mais a desigualdade
em nivel mundial, produzindo impactos na vida e nos meios de subsisténcia dos individuos,
contrariando todos os apelos da OMS, e, de outra vertente, prolongando os efeitos da
transpandemia, pois promoveu o atraso da imuniza¢do em massa, mediante uma dindmica
predatdria, que se resultou no que foi denominado pelo Diretor-geral da OMS de “apartheid
vacinal”.

O termo “apartheid”, conforme Bobbio'®, designa um sistema baseado no
“desenvolvimento separado”, que se apoia no conceito de desigualdade e segregagdo, oposto a
integracdo. Com raizes histdéricas na politica Sul-africana, a palavra era empregada para
sustentar uma rigida hierarquia de castas raciais e, afirmar a supremacia da aristocracia branca
dominante. No que concerne a utiliza¢do da palavra, no contexto da transpandemia da Covid-
19, o “apartheid vacinal”, decorreu do desdobramento fenomenoldgico do nacionalismo
vacinal, revelando o desequilibrio na promo¢@o do combate a pandemia, dada a disparidade do
acesso aos imunizantes para os paises de baixa renda, caracterizados por grandes déficits
estruturais de satude e, que, por 6bvio, possuem uma populacdo mais vulneravel aos efeitos da
doenga.

A esse respeito, Ferrojali'®® declara:

[...] pero precisamente en el acceso a las vacunas, no obstante el interés de todos en
una vacunacion universal y los buenos propositos reiteradamente declarados, se ha
manifestado la enorme, vergonzosa divergencia entre paises ricos y paises pobres. La
produccién de vacunas en 2021 ha sido casi enteramente acaparada por los paises

(Organizadoras). Politicas piblicas de acesso a justica e direitos humanos em tempos de COVID-19 [recurso
eletronico]. Santa Cruz do Sul: Essere nel Mondo, 2021. p. 10.

164 BOBBIO, 1998. Op. Cit., 1998, p. 53-55.

165 FERRAJOLI, 2022. Op. Cit., p. 27.
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ricos. En muchos paises pobres, sobre todo en Africa, se han producido pocas
vacunaciones. Y no es hasta 2024 cuando se prevé que las vacunas estén disponibles
en todo el planeta.

Conforme dados da Organizagdo Mundial de Saude'®®, desde a primeira dose
aplicada de vacina aplicada em 22 de julho de 2020, foram administradas mais de 13,5 bilhdes
de doses totais de vacinas contra a Covid-19, que representam, até 26 de novembro de 2023,
um percentual de 67% da populacdo mundial com pelo menos uma série primaria completa de
imunizante e, 32% da populag@o global com pelo menos uma dose de refor¢o da vacina contra
a doenga. Do total de vacinas administradas, os dados do Our Word in Data (OWID)'®7, até
novembro de 2023, registram que, apenas 32,71% da populacdo que vive nos paises de baixa
renda, receberam pelo menos uma dose de imunizante, em flagrante desigualdade do processo

de imunizacdo, conforme demonstrado a seguir:

Figura 1 — Percentual do total da populagdo vacinada com pelo menos uma dose de vacina a contra Covid-19

Percentage of total population vaccinated with at least one dose of a COVID-19 vaccine
World, 26 November 2023
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% of total a% 100%
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Fonte: WHO. WHO COVID-19 Dashboard. COVID-19 vaccination, Word data. Disponivel em:
https://data.who.int/dashboards/covidi9/vaccines?n=c. Acesso em: 07 fev. 2024.

166 WHO. WHO COVID-19 Dashboard. COVID-19 vaccination, Word data. Disponivel em:
https://data.who.int/dashboards/covid19/vaccines?n=c. Acesso em: 07 fev. 2024.

17 Our Word in Data (OWID). COVID-19 Data Explorer. Share of people who received at least one dose of
COVID-19 vaccine. Disponivel em: https://ourworldindata.org/explorers/coronavirus-data-
explorer?tab=table&zoomToSelection=true&time=earliest..2023-11-
20&region=Africa&facet=none&showSelectionOnlyInTable=1&country=High+income~Upper+middle+income
~Lower+middle+income~Low+income&pickerSort=desc&pickerMetric=total vaccinations&hideControls=true
&Metric=People+vaccinated&Interval=Cumulative&Relative+to+Population=true&Color+by+test+positivity=f
alse. Acesso em: 20 jan. 2024.
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A imagem evidencia o desequilibrio e os desdobramentos das politicas do
nacionalismo vacinal que culminou no “apartheid vacinal”, que representa um grave risco a
saude global e a efetivagdo dos direitos humanos. Os efeitos gerados por essa segregagdo, além
de representar uma ameaga sanitaria, exacerbam os direitos inerentes a dignidade da pessoa

humana, acentuando as desigualdades econdmicas, sociais, politicas, de educagdo e de renda.

O processo de vacinacdo representou um marco na luta contra a Covid-19, permitiu
que a comunidade global sobrevivesse a a¢do do virus, conquanto, a partir da imunizagdo que
houve a diminui¢do do nimero de casos, bem como dos agravamentos da doenca e dos colapsos
das redes de saude, em diferentes paises e regides, o que acarretou, consequentemente na
diminui¢do do niumero de mortes, permitindo o “retorno a vida cotidiana”. Contudo, a falta de
colaborac¢do pautada na fraternidade evidencia a necessidades da realizacdo de avangos no atual
sistema de protecdo dos direitos humanos, como o direito a saide, mediante a renuncia, da
soberania estatal, capitaneada pelo nacionalismo, para emergir uma instituigdo supranacional !¢

que tenha a capacidade de regular e de mediar todos os conflitos que impactam nos direitos da

humanidade.

168 RESTA, 2020. Op. Cit., p. 39.
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4 PROPOSTA DE UM NOVO TRATADO GLOBAL POR UMA SAUDE FRATERNA

A Covid-19 registrada como a primeira pandemia de nivel global, de ocorréncia
sincronica em todos os continentes do globo terrestre, desencadeou uma crise sanitdria e
humanitaria. Do mais rico ao mais pobre dos paises, houve o registro de casos da doenga, de
obitos dela decorrentes e dos desafios impostos aos sistemas locais de satide. A crise reverberou
a fragilidade do atual modelo, revelando a preméncia de mudanga, na busca por alternativas
pautadas na constru¢@o social, no acesso democratico e equitativo as ag¢des globais de saude,
alicer¢ados no valor da fraternidade.

Em setembro de 2019, o Global Preparedness Monitoring Board (GPMB)!'®, ou
Conselho de Monitorizagdo da Preparagdo Global, um 6rgdo independente convocado pela
OMS e pelo Banco Mundial, que apresenta avaliagdes acerca das possiveis ocorréncias de crises
sanitarias globais ou de outras emergéncias que venham a repercutir na saude, publicou seu
primeiro relatério, denominado “A World At Risk — Annual report on global preparedness for

23170

healt emergencies” %, em seu prologo, o relatorio destaca:

Embora a doenga sempre tenha feito parte da experiéncia humana, uma combinagdo
de tendéncias globais, incluindo a inseguranga e condigdes climaticas extremas
aumentaram os riscos. A doenga prospera na desordem e tira vantagem - os surtos t€ém
aumentado nas Ultimas décadas e o espectro de uma emergéncia de satde global é
cada vez maior. Se o ditado de que “o passado ¢ o prologo do futuro” for verdade,
entdo existe uma ameaca muito real de uma pandemia devastadora e extremamente
mortal causada por um patégeno respiratério que pode matar 50 a 80 milhdes de
pessoas e destruird quase 5% da economia mundial. Uma pandemia global dessa
escala seria uma catastrofe e provocaria caos, instabilidade e inseguranca
generalizados. O mundo ndo estd preparado. [...] O mundo estd em perigo, mas
coletivamente temos as ferramentas para salvar populagdes e economias. O que
precisamos ¢ de lideranga e vontade de agir com firmeza e eficacia.

O relatério apresenta medidas urgentes, a serem adotadas por todos os paises,
organizagdes internacionais e entidades financeiras, com a finalidade de preparar a todos para
a ocorréncia de uma emergéncia sanitaria de escala global. As medidas sdo abrangentes e
envolvem: a preparagdo dos Estados-membros, em &mbito doméstico, por meio do

fortalecimento de seus sistemas de satde e, o fortalecimento dos compromissos e das

169 O GPMB ¢é um o6rgdo de monitorizagdo, composto por composto por lideres e especialistas mundiais em
diversos setores, incluindo saude global, epidemiologia veterinaria, meio ambiente, direitos humanos, economia,
direitos, género e desenvolvimento, que tém a fung¢@o de garantir a preparacdo para crises sanitarias globais,
apresentando as liderangas politicas um avaliagdo independente e abrangente para corroborar com as decisdes
politicas de preparacao e capacidade de resposta a surtos de doencas e outras emergéncias com consequéncias para
a saude. Disponivel em: https://www.gpmb.org/. Acesso em: 30 jan. 2024. (Tradugdo livre).

170 Um Mundo em Risco - Relatorio anual sobre a preparagio global para emergéncias sanitarias. Disponivel em:
GPMB. Reports. Annual Report 2019. Disponivel em: https://www.gpmb.org/reports/annual-report-2019.
Acesso em: 30 jan. 2024. (Tradugao livre).
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disposi¢des do RSI; fortalecer os sistemas de financiamento e preparar as instituigdes
financeiras para mitigar os impactos econdmicos advindo de uma possivel crise; aumento de
doagdes e financiamento para os paises mais vulneraveis; fortalecimento da coordenagio e
lideranca das Nagdes Unidas para lidar com diferentes contextos nacionais de satde frente uma
emergéncia humanitaria.

Infelizmente, ndo houve tempo suficiente para implementacdo das medidas de
prevencdo e preparacdo, a pandemia ja era iminente e, o mundo ndo estava preparado.

171

Ferrajoli'”', apresenta uma lucida analogia do cenario que o mundo estava prestes a viver,

comparando a ameaga da pandemia com uma guerra iminente, alegoricamente deslinda que,

A covid tem surpreendido todos os governos sem preparacdo, revelando sua total
imprevisdo. [...] Em previsdo de guerras se acumulam armas, tanques de combate e
misseis nucleares, faz-se exercicios militares, se constroem bunkers, realiza-se
manobras de simulacdo de ataque e técnicas de defesa. Frente ao perigo anunciado de
uma pandemia ndo foi feito absolutamente nada. O virus nos fez descobrir a incrivel
falta das medidas elementares para conter o contadgio: desde a escassez de
respiradores, swabs para amostragem e mascaras, até a de leitos hospitalares e
servigos de terapia intensiva, até a absurda insuficiéncia de médicos e pessoal de
enfermagem e a auséncia de organizacdo adequada do atendimento médico domiciliar.

O prentincio da pandemia concretiza-se alguns meses apds a publicagdo do
relatdrio, com o primeiro caso, identificado na Republica da China, de uma doenga respiratdria
aguda, causada por um patdgeno da classe dos coronavirus. A potencialidade do virus, de
transmissdo e de agravo, ainda era desconhecida. Mas, ndo tardou para que os sistemas de satide
de todo 0 mundo enfrentassem o colapso previsto!”?, da falta de profissionais da area da saude,
da caréncia de infraestrutura e da capacidade de leitos de enfermagem e de terapia intensiva, de
insumos médicos e hospitalares.

Os registros histdricos apontam que, na Idade Média, quando se alarmava a ameaca
da “peste”, termo utilizado para vérias outras doencas, as autoridades determinavam o
fechamento dos portdes das cidades e, quando a doenca se instalava na regido eram adotadas
medidas sanitarias para conter a transmissao, incluindo o isolamento das cidades. Na Europa
medieval, questdes sanitdrias foram nucleo de atividades diplomaticas, levando os Estados a
rentincia de poderes discricionarios em razao da satde publica, com ado¢do de medidas

sanitarias para evitar surtos epidémicos'’3. A agdo dos agentes politicos € a disposi¢do das

17l FERRAJOLI, Luigi. Op. Cit., 2022, p. 24-25. [Tradugdo livre].

172 Em 31 de agosto de 2020, a OMS publicou um inquérito indicativo do impacto da Covid-19 nos sistemas de
satide, baseado no relatério de 105 (cento e cinco) paises, constatando que 90% sofreram desordens nos seus
servicos de satde, os mais afetados foram os paises de baixo e médio rendimento. Disponivel em:
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/interactive-timeline#!. Acesso em: 24 jan.
2024.

173 SANTOS, Op. Cit., 2021, p. 52-54.
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relagdes diplomaticas, ao largo da histdria, mostram-se determinantes para o enfrentamento de

crises de saude publica transnacionais.

Na atualidade, a OMS exerce a coordenacdo da diplomacia internacional em
matéria de direito sanitario, com o objetivo da “aquisicao, por todos os povos, do nivel de satide
mais elevado possivel”!74, mediante o exercicio da fungdo de “atuar como autoridade diretora
e coordenadora dos trabalhos internacionais no dominio da satde”!”>. Dessa forma, durante a
crise pandémica, a Organizacdo buscou desempenhar sua governanga global em satde,
mediante uma abordagem lastreada pelos principios estabelecidos em sua Constituigdo!’® e,
pelos procedimentos estabelecidos no Regulamento Sanitario Internacional.

O exame da atuagdo da OMS, tema do Capitulo 3 desse estudo, perante o contexto
do colapso sanitario, em nivel mundial, revelou um excesso de cautela e de burocracia para o
inicio de condutas de contencdo da transmissdo e proliferacdo da doenca, em seus primeiros
momentos. As evidéncias cientificas de surtos de doengas causadas por infec¢des respiratorias,
como o caso da HIN1, revelam um alto indice de transmissdo viral, contudo, diante do novo
coronavirus, os atos da Organizacdo ndo se basearam nos principios da prevencdo e da
precaugdo, conforme demonstram o alerta tardio da transmissio entre humanos!”” e o
reconhecimento procedimental da ESPII, que levou a comunidade global a compreender que
ndo havia necessidade da restricdo da circulagdo de pessoas entre paises, por meio de viagens
e comércio internacionais.

A pandemia da Covid-19 foi reconhecida pela OMS em 11 de marco de 2020,
quando admitido o carater internacional da doenga, dada a constatagdo de casos em todos os
continentes do globo terrestre. Nesse momento, a institui¢cao ja havia adotado o papel de
lideranca global, ou seja, assumido o protagonismo que lhe é proprio na defesa do direito
humano a satide. No entanto, o seu poder-dever ¢ limitado e depende da anuéncia e da recepgao

de suas diretivas no ambito do sistema politico e de satde de cada pais, como ressalvado no

174 Artigo 1 da Constituigdo da Organizagdo Mundial de Saude, 1946. USP. E-Disciplinas. Direito Sanitario (2020).
Constituicio da  Organizacdo Mundial da  Saide (WHO), 1946. Disponivel em:
https://edisciplinas.usp.br/mod/resource/view.php?id=3205332&forceview=1. Acesso em: 30 jan. 2024.

175 Artigo 2, alinea “a”, da Constitui¢do da Organizagdo Mundial de Satde, 1946.. USP. E-Disciplinas. Direito
Sanitario (2020). Constituicio da Organizacio Mundial da Saidde (WHO), 1946. Disponivel em:
https://edisciplinas.usp.br/mod/resource/view.php?id=3205332&forceview=1. Acesso em: 30 jan. 2024.

176 Os principios que regem a Constituigdo da OMS encontram-se estabelecidos em seu preAmbulo. Disponivel
em: https://edisciplinas.usp.br/mod/resource/view.php?id=3205332&forceview=1.

177Em 21 de janeiro de 2020, a OMS, por meio da rede social Twitter, informou que “agora estava muito claro, a
partir das informagodes mais recentes, que havia ‘pelo menos alguma transmissdo entre humanos’ e que as infec¢des
entre os profissionais de saude reforcavam as evidéncias disso. WHO. Timeline: WHO’s COVID-19 response.
Disponivel em: https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/interactive-timeline#event-
26. Acesso em: 24 jan. 2024.
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preambulo de sua Constituicdo: “Os Governos tém responsabilidade pela saude dos seus povos,
a qual s6 pode ser assumida pelo estabelecimento de medidas sanitarias e sociais adequadas™!’®,

Entdo, diante de uma crise sanitdria e humanitiria globalizada, quem se
responsabiliza pela garantia e o exercicio do direito humano a saude, de todos os povos,
indistintamente?

No dia 05 de maio de 2023, o Diretor-Geral da OMS transmitiu o relatorio do
Comité de Emergéncia que reconheceu que a Covid-19 ndo mais constitui uma Emergéncia em
Satde Publica de Importancia Internacional (ESPII), passando a ser considerada um problema
de saude estabelecido ¢ continuo. A decisdao foi baseada nos critérios estabelecidos no RSI,
mediante avaliacdo se a Covid-19 continua representando: 1) um evento extraordinario; 2)
constitui risco de satide publica para outros Estados em razao da transmissao internacional; 3)
requer potencialmente uma resposta internacional coordenada!”. O fim da pandemia do SARS-
CoV-2 representa uma grande vitoria da humanidade, das ciéncias, das tecnologias, mas e
agora? O mundo ndo pode voltar ao status quo pré-pandémico.

A propria OMS reconhece, diante da tragédia da pandemia, a necessidade de
fortalecer o sistema global de satde, de avancar, evoluir e aprimorar os tratados sanitarios
internacionais. Da mesma forma, os paises precisam abrir-se as possiveis mudangas na
diplomacia em defesa da concretude dos Direitos Humanos, compreendendo que sé “podem ser
violados e, consequentemente, defendidos apenas pela propria humanidade”!®®, A crise da
Covid-19, escancarou a fundamental revisdo do atual sistema de prote¢do internacional do
direito humano a satde, expds a incapacidade e a inaptiddo dos tratados, regulamentos e
mecanismos existentes para lidar com emergéncias da envergadura da pandemia do novo
coronavirus. Esta afirmacdo, ndo se trata de uma critica vazia direcionada apenas a Organizagao
Mundial de Saude, estende-se a todo o sistema internacional de prote¢do dos direitos humanos,
a todos os Paises e a toda humanidade, na perspectiva de que a iminéncia de uma guerra “obriga-

nos a pesquisar sempre novos niveis de universalismo™!8!,

178 Vide o preAmbulo da Constituigdo da Organizagio Mundial de Satide, 1946. USP. E-Disciplinas. Direito
Sanitario (2020). Constituicio da Organizacio Mundial da Saidde (WHO), 1946. Disponivel em:
https://edisciplinas.usp.br/mod/resource/view.php?id=3205332&forceview=1. Acesso em: 30 jan. 2024.

17 WHO. News. Statement on the fifteenth meeting of the IHR (2005) Emergency Committee on the COVID-
19 pandemic, 05 mai. 2023. Disponivel em: https://www.who.int/news/item/05-05-2023-statement-on-the-
fifteenth-meeting-of-the-international-health-regulations-(2005)-emergency-committee-regarding-the-
coronavirus-disease-(covid-19)-pandemic. Acesso em: 30 jan. 2024.

180 RESTA, Op. Cit., 2020, p. 36.

81 RESTA, Op. Cit., 2020, p. 30.
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4.1 A (in)eficiéncia do Sistema Internacional de Protecio ao Direito a Satde no

enfrentamento a pandemias globais

As consequéncias da pandemia da Covid-19, de ordem humanitaria, sanitaria e
socioecondmica, descortinaram a fragilidade dos sistemas de satde de todos os paises do mundo
frente a uma crise de proporcao incalculdvel. Nenhuma nag¢do, individualmente, conseguiu
“escapar” dos danos multifacetados ocasionados pela doenga do novo coronavirus. Essas
limitagdes ndo se deram em razdo da dlea econdmica, da classificagdo mundial de renda ou do
indice de desenvolvimento humano (IDH) dos Estados. Embora, por ébvio, a crise tenha sido
exacerbada em razao desses fatores, principalmente nos paises de baixa renda. Mas, ressaltam-
se 02 (dois) aspectos de principal relevancia: o primeiro, da-se na constatacdo de que o alto
grau de integragdo e de interdependéncia planetéria, revela a fragilidade da raga humana perante
um virus que ndo conhece fronteiras e, o segundo, se reflete na inadequacao das institui¢des,
nacionais e internacionais, para enfrentar emergéncias globais!®?, de forma agil e efetiva.

No preludio da pandemia, na realizagdo da 73 Assembleia Mundial da Satde, nos
dias 18 e 19 de maio de 2020 e, continuada em novembro de 2020, foram apresentados
posicionamentos acanhados de otimismo acerca do controle epidémico, refletindo que a maior
expectativa repousava no esperado sucesso das vacinas, ainda em desenvolvimento. Durante a
Assembleia, foi adotada a Resolug¢do WHA73.1'%3, que destacou pontos relevantes acerca dos
impactos da Covid-19 na satde global. A resolucdo tratou de reconhecer o papel crucial das
OMS e do Sistema das Nagdes Unidas na coordenagdo global dos esfor¢os para conter e
controlar a pandemia. E, restou em um pedido ao Diretor-Geral de uma avaliagdo abrangente e
independente da resposta a Covid-19, com recomendagdes para fortalecer a capacidade global
de prevengdo, preparagdo e resposta as pandemias. Atendendo as medidas resolutivas, o
Diretor-Geral da OMS estreitou a colaboragdo em satide com a Organizagdo Mundial de Satde
Animal (OIE) e a Organiza¢ao das Nagdes Unidas para Alimentagdo e Agricultura (FAO), com
o propoésito de identificar de forma sistematica a possibilidade de novos surtos de origem
patdgena e zoonotica. Acerca do fortalecimento e estimulo para um novo tratado internacional
capaz de orientar a preparacdo e enfrentamento de futuras pandemias, chefes de Estado e

agéncias internacionais expressaram apoio a elaboragdo de uma nova convengdo sobre

182 FERRAJOLL, Op. Cit., 2022, p. 22.
183 WHO. WHA73. Main Documents. Disponivel em: https://apps.who.int/gb/e/e_wha73.html#resolutions.
Acesso em 30 nov. 2023.
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pandemias, enfatizando que a questdo nao se trata da possibilidade de uma futura pandemia,
mas de quando ela acontecera!®*.

Esse momento constitui um imperativo para a realizagdo de uma revisao do atual
sistema de saude global, a compreensdo e aceitagdo de que o mundo se encontra vulneravel a
novos episodicos epidémicos de lastro potencial como a doenca da Covid-19, urge uma
reconsideragdo dos modelos e métodos de proteciao e promogdo do direito universal a saude.

185 0s problemas globais ndo estdo na agenda politica dos governos

Conforme acentua Ferrajoli
locais, no entanto, “dizem respeito as condi¢des basicas de sobrevivéncia humana”, sendo,
portanto, declarados e reconhecidos na esfera internacional, necessitam de meios eficazes para
sua materialidade.

Nessa dire¢do, a 74* AMS, que ocorreu entre os dias 24 de maio e 1° de junho de
2021, anunciou como o enredo central: “Acabar com essa pandemia, impedindo a proxima:
construindo juntos um novo mundo mais saudavel, seguro e justo”. No ambito da Resolugao
WHA74.7'%¢, por meio da agenda A74/9'%7, foram definidos 04 (quatro) pilares principais de
atuacao:

Pilar 1: Cobertura sanitaria universal para mais um bilhdo de pessoas de Satde;

Pilar 2: Melhor protegdo contra emergéncias de saide para mais um bilhdo de pessoas;
Pilar 3: Melhor satide e bem-estar para mais de um bilhdo de pessoas;

Pilar 4: Uma OMS mais eficaz e eficiente que presta melhor suporte aos paises.

Essa definicdo culminou na Decisdo n°. A74/16, que convocou uma sessao
extraordinaria da AMS, para novembro de 2021, com vistas a examinar as possibilidades de
desenvolver um novo instrumento internacional (acordo, tratado ou conven¢do) sobre a
preparacao e resposta para novas pandemias; criagdo de um grupo de trabalho entre os Estados-
membros sobre o fortalecimento da preparacdo e resposta a emergéncias em saude da OMS,
que apresente como produto final um documento contendo proposi¢cao de medidas capazes de
aperfeicoar a realizacdo de acdes coordenadas da Organizagdo, dos Estados e de agéncias nao

estatais para enfrentar crises globais.

18 GALVAO, Luiz Augusto C. A resposta corajosa da OMS. In: BUSS, Paulo Machiori; BURGER, Pedro. (Org.)
Diplomacia da Satide: respostas globais & pandemia. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2021. ISBN: 978-65-87063-10-
2. p. 232/235.

185 FERRAJOLI, Luigi. O futuro da paz e da democracia. Por uma constitui¢io da terra. In: XXV Coléquio
Internacional de Filosofia Unisinos / XXI Simpésio Internacional IHU - O Futuro da Democracia e o Novo
Regime Climatico: Ameacas, (auto)criticas e potencialidades. Universidade do Vale do Rio dos Sinos -
Campus Sao Leopoldo: 2022. Disponivel em: https://www.youtube.com/watch?v=wjmkL-iBrFw. Acesso em: 13
fev. 2024.

186 OPAS. CD59/INF/17-A. 74*  Assembleia  Mundial da  Satde. Disponivel em:
https://www.paho.org/pt/documentos/cd59inf17-74a-assembleia-mundial-da-saude. Acesso em: 30 nov. 2023.

137 WHO. WHA74. Main Documents. Disponivel em: https://apps.who.int/gb/ebwha/pdf files/WHA74/A74 9-
en.pdf. Acesso em: 30 nov. 2023.
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As decisdes e os pactos firmados no decorrer da 74* AMS, fixaram importantes
compromissos para dar inicio ao processo de mudanca do sistema de protecao a saude, além de
reconhecer as fragilidades e o necessario fortalecimento da governanga da OMS. Esses intentos
foram ratificados durante a abertura da 76* Assembleia Mundial das Nac¢oes Unidas, em 21 de
setembro de 2021, ocasido em que o Secretario-Geral da ONU, Antonio Guterres'®®, no seu

discurso de abertura, apelou:

Precisamos fortalecer a governanga global.

Precisamos nos concentrar no futuro.

Precisamos renovar o contrato social.

Precisamos garantir uma ONU adequada para uma nova era.

A pandemia exp0s a deficiéncia das liderangas universais, na perspectiva da atual
capacidade de coordenar acdes de enfrentamento as crises de satde globais de forma
colaborativa, empregando esfor¢os conjuntos e comuns para a superacdo dos desafios
sanitarios, sociais e econdmicos, com a participacdo de todos os Estados membros, nos niveis
nacional, regional e internacional. Essa constatacdo foi registrada no relatdrio apresentado por
Guterres, denominado “Our Common Agenda - Report of the Secretary-General”, que apresenta
um panorama para o futuro da cooperacao global, invocando um multilateralismo inclusivo que
dinamize as ac¢des sobre os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel (ODS) e a Agenda 2030
para o desenvolvimento sustentavel, coordenados pela ONU.

O fortalecimento da governanca da OMS, em matéria de protecdo do direito
sanitario, foi incluido no Capitulo “IV. Nations large and small: a new global deal to deliver
global public goods and address major risks”'%. O trecho do relatério destaca a inadequagéo
na abordagem aos alertas pandémicos, a fragilidade na governanga e a subfinanciamento da
OMS, a auséncia de solidariedade e de compartilhamento de informagdes entre os Estados e a
Organizagdo, bem como entre os proprios Estados membros, e a falta de equidade nos sistemas

de saude:

64. Os custos de nossa falha em atender aos avisos de uma possivel pandemia e
trabalhar juntos de forma mais eficaz, uma vez que o virus se reverbere para as
geracdes vindouras. Devemos garantir que isso nunca mais aconte¢a. Mecanismos
para gerenciar a satide como um bem publico global de forma eficaz e proativa sdo
essenciais para a propria sustentabilidade e seguranga da vida humana. [...]

65. A governanga da satde publica global é subfinanciada, isolada e distorcida pela
falta de incentivos a equidade. As melhorias nas ultimas décadas em resposta a crises
especificas nem sempre foram sustentadas ou implementadas na integra. A lideranga

138 NACOES UNIDAS BRASIL. Discurso do secretario-geral da ONU & Assembleia Geral — 21 de setembro de
2021, 2021. Disponivel em: https://brasil.un.org/pt-br/145385-discurso-do-secret%C3%A Irio-geral-da-onu-
%C3%A0-assembleia-geral-%E2%80%93-21-de-setembro-de-2021. Acesso em: 30 jan. 2024.

189 UN — UNITED NATIONS. “Our Common Agenda — Report of the Secretary-General”. Published by the
United Nations. New York, NY 10017, United States of America, 2021, pgs. 69/72. Disponivel em:
https://www.un.org/en/common-agenda. Acesso em: 21 jan. 2024.
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global tem sido impedida por limitacdes no mandato da Organizacdo Mundial da
Satude (OMS) e seu subfinanciamento cronico, com 80% de seu orcamento anual de
US$ 2 bilhdes dependente de contribuigdes destinadas, o que prejudica sua
independéncia e capacidade de cumprir seu mandato. [...]

67. O maior teste de curto prazo do multilateralismo é o esforgo para acabar com a
pandemia de COVID-19, principalmente vencendo a corrida entre vacinas e variantes.
Em meados de julho de 2021, mais de 3,4 bilhdes de doses de vacina haviam sido
administradas globalmente, mas de maneira desigual, deixando todos nds vulneraveis.
Precisamos de mais de 11 bilhdes de doses para a populagdo global cruzar o limite de
vacinagdo de 70% que pode acabar com a fase aguda desta pandemia. Isso envolvera
o maior esfor¢o de satide ptblica da historia. [...]

68. A governanca de longo prazo da saude global deve se concentrar mais na
prevengdo, preparacdo e equidade. Existem varias areas em que a agdo coletiva ¢é
urgentemente necessaria. Primeiro, a independéncia, a autoridade e o financiamento
da OMS devem ser fortalecidos. Isso inclui maior estabilidade financeira e autonomia,
com base em recursos totalmente ndo destinados, aumento do financiamento ¢ um
processo de reabastecimento organizado para o restante do or¢amento. Conforme
recomendado pelo Painel Independente, também requer o empoderamento da OMS
em relagdo a orientacdo e avaliagdo normativa, politica e técnica, bem como acesso
total a informagdo e ao compartilhamento de informac¢des. A OMS precisa
desempenhar um papel de lideranga e coordenagdo na resposta de emergéncia a uma
pandemia, e os escritorios nacionais da OMS devem ter os recursos e estar equipados
para responder a solicitagdes técnicas dos governos para apoiar a preparagio € a
resposta a pandemia.

Em sequéncia, na sessdo especial da Assembleia Mundial de Saude, de 01 de
dezembro de 2021, foi estabelecido um 6rgdo de negociagdo intergovernamental (INB) para
redigir e negociar uma convengao, acordo ou outro instrumento internacional sobre prevengao,
preparagdo e resposta a pandemias'®’. E, fora estabelecido que uma nova sessdo especial da
AMS pode ser convocada, até dezembro de 2022, para avaliar e aprovar a minuta da nova
convencao elaborada pelo INB. Embora fossem grandes as expectativas para apresentagdo dos
avangos desenvolvidos, durante a realizagdo da 75* AMS, entre os dias 22 ¢ 28 de maio de 2022,
foram levantados como principais pontos: (I) para o desenvolvimento de um plano de
preparacdo e fortalecimento para futuras pandemias serd necessario mais que 0 COMpromisso
dos Estados-membros, mas uma mudanca estrutural em dire¢do a realizacdo de uma saude
global mais justa, inclusiva e equitativa, com ado¢do de modelos de negdcios sociais, no que
diz respeito a producdo de vacinas e medicamentos, (II) resposta do Comité Independente de
Supervisdo e Assessoramento do Programa de Emergéncias de Saude da OMS, incluindo a

191

pauta preparacdo e resposta’”'. Ou seja, resultados acanhados e, em comparagao com as agendas

anteriores, quase nenhuma mudanga significativa no panorama da diplomacia.

190 A formalizag¢do do INB, se deu mediante a Decisdo SSA2(5), intitulada: “O Mundo Junto: Estabelecimento de
um 6rgdo de negociagao intergovernamental para fortalecer prevengdo, preparagado e resposta a pandemias”. WHO.
Special session of World Health Assembly 29 November 2021 - 1 December 2021. SSA2/5. Disponivel em:
https://apps.who.int/gb/ebwha/pdf filessWHASSA2/SSA2 5-en.pdf. Acesso em: 20 jan. 2024.

191 WHO. WHAT75. Documentos principais. Disponivel em:
https://apps.who.int/gb/ebwha/pdf filess WHA75/A75 16-en.pdf. Acesso em: 22 jun. 2022.
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Na contemporaneidade, ¢ latente a insuficiéncia de meios que a OMS dispde para
garantir uma acao enérgica frente aos problemas mundiais de saide. Conquanto, a proposi¢ao
de um novo tratado de saude ndo ¢ a inica mudanga operacional a ser realizada no ambito da
Organizagdo. Em paralelo aos trabalhos do INB, transcorre uma proposta de alteracdo do RSI
e de instrumentos voltados a consolidar a sua governanga global em satde, com especial énfase
para sua for¢a normativa. A pandemia trouxe a tona a insuficiéncia estrutural para lidar com a
saude na perspectiva da garantia fundamental dos direitos humanos. Contudo, passada a
urgéncia, no processo de transpandemia, vé-se que a emergéncia esfria, € as agdes comecam a
se alastrar, sem urgéncia.

O RS, principal instrumento vinculante formalizado no ambito da OMS, que tem
o proposito da prevencado, protecdo, controle e resposta aos eventos de saide publica contra a
propagacdo internacional de doengas!®?, prevé a sua implementa¢do em respeito a dignidade,
aos direitos humanos e as liberdades fundamentais das pessoas!®?, enquanto reconhece o poder

194 em aceno aos principios que

soberano dos Estados de legislar sobre as politicas de saude
regem o Direito Internacional, o Regulamento ndo estabelece prerrogativas a Organizagao para
realizar uma fiscalizacdo efetiva de seus termos e controlar o cumprimento das obrigagdes dele
decorrentes, fato que reveste-se na insuficiéncia normativa, dado o carater de exoneragdo da
sujei¢ao dos proprios preceitos. Ademais, destaca-se que o principal proposito do Regulamento
¢ restritivo, posto que seu principio se concentra em eventos agudos de satde com a
possibilidade de disseminagao transnacional e, portanto, onde estariam previstos os imperativos
necessarios para garantir o objetivo da OMS de aquisicao, por todos os povos, do nivel de saude
mais elevado possivel?

As abordagens conceituais ao questionamento foram o tema da 76* Assembleia
Mundial de Saude, ocorrida entre os dias 21 ¢ 30 de maio de 2023, com o lema: "Salvar vidas,
promover saude para todos”. Em reconhecimento as repercussoes da pandemia da Covid-19,

por meio do documento n°. A76/10'°°, a necessidade de fortalecer o mundo para a preparagio,

prevencao e resposta a questdes de saude emergenciais foi reforcada. Isso deve ser feito por

192 Artigo 2 - Proposito e abrangéncia. O prop6sito e a abrangéncia do presente Regulamento s3o prevenir, proteger,
controlar e dar uma resposta de saude publica contra a propagacdo internacional de doencas, de maneiras
proporcionais e restritas aos riscos para a satide publica, e que evitem interferéncias desnecessarias com o trafego
e o comércio internacionais.

193 Artigo 3. Principios. 3.1. A implementagdo deste Regulamento serd feita com pleno respeito a dignidade, aos
direitos humanos e as liberdades fundamentais das pessoas.

194 Artigo 3. Principios. 3.4. Os Estados possuem, segundo a Carta das Nagdes Unidas e os principios de direito
internacional, o direito soberano de legislar e implementar a legislagdo a fim de cumprir suas proprias politicas de
satide. No exercicio desse direito, deverdo observar o propoésito do presente Regulamento.

195 WHO. WHATY6. Main Documents. A76/10. Disponivel em:
https://apps.who.int/gb/ebwha/pdf filessWHA76/A76 10-en.pdf. Acesso em: 24 jan. 2024.
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meio da adogdo de abordagens diversas, com apoio e esforcos em nivel nacional, regional e
global, de forma coordenada e coerente. Essas iniciativas devem incluir a participagao social,
ser guiadas pela equidade, visando alcancar um futuro mais seguro. Nesta senda, tdo essencial,
quanto prevenir a proxima pandemia, ¢ integrar na agenda as vulnerabilidades sistémicas das
comunidades, que reforcam o potencial epidémico das doengas, como a fome, os conflitos
geopoliticos, a degradagdo ecoldgica, as alteracdes climaticas, as desigualdades sociais e
econdmicas. Declara, que as ameacas de satide estdo interligadas e se auto reforgam, portanto,
o mesmo deve ocorrer com as propostas de solugdo, que devem ser multissetoriais, dada a
interse¢do entre seguranca sanitaria, cuidados primérios de satde e promog¢ao da satde. Nesse
interim, as proposi¢des destacam 02 (duas) frentes de trabalho: Preparacdo, Resposta e
Resiliéncia a Emergéncias de Saude (HEPR)!, conduzido pelo trabalho do INB e Grupo de
Trabalho para Emendas ao RSI (WGIHR)!?’. E, revela que as questdes mais criticas associadas
aos dois processos se correlacionam com a necessidade de equilibrar a soberania nacional com
a promog¢do da responsabilizagdo mutua entre os 196 (cento e noventa e seis) Estados-Partes
que adotaram o RSI, incluindo os Membros da OMS, no que concerne a adesdo das regras
internacionais relevantes.

Atualmente, o processo de proposicdo de alteracio do RSI, sob a guarida do
WGIRH, o grupo de trabalho, que estuda as proposta de emenda, em janeiro de 2023, recebeu
mais de 300 (trezentas) propostas de alteragdes ao instrumento, que abrangem 33 (trinta e trés)
dos 66 (sessenta e seis) artigos do Regulamento, e que abordam os seguintes temas: finalidade
e ambito; principios; autoridades responsaveis; notificacdo; verificagdo; compartilhamento de
informagdes; avaliacdo de risco; determinacdo de uma Emergéncia de Satde Publica de
Importancia Internacional e nivel intermediario de alerta, incluindo a convocacdo e o
funcionamento do Comité de Emergéncia; resposta, colaboragao e assisténcia de satde publica;
medidas de satide; meios de transporte; digitalizacdo de documentos de saude; e, conformidade
e implementacdo. As agdes do WGIRH devem ser articuladas e alinhadas com a elaboracao do
novo instrumento ou acordo internacional de respostas a pandemia e, portanto, o pacote de
alteragdes deve ser proposto, conforme cronograma da OMS, para apreciacdo na realizacao da

77* Assembleia Mundial de Saude, prevista para maio de 2024'%.

19 Em inglés o tema é “Health Emergency Preparedness, Response and Resilience (HEPR).

97 Em inglés “Working Group on Amendments to the International Health Regulation (WGIHR).

198 WHO. Newsroom. Question and answer. International Health Regulations: amendments, 2023. Disponivel
em: https://www.who.int/news-room/questions-and-answers/item/international-health-regulations-amendments.
Acesso em: 25 jan. 2024.
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Quanto ao projeto sobre uma nova convengdo, acordo ou outro instrumento
internacional da OMS sobre prevencao, preparagdo e resposta a pandemias, em fevereiro de
2023, houve a apresentacdo e publicacdo, pelo INB, da primeira minuta do “Zero draft of the
WHO CA+"', em portugués “Rascunho Zero do CA+ da OMS”. O texto revela a intengdo de
criar um instrumento juridico vinculante, com apresentacao de elementos especificos que sejam
ndo vinculantes, sem, contudo, admitir reservas que sejam incompativeis com os objetivos e as
finalidades do CA+ da OMS (artigo 25), com fundamento juridico no artigo 19?%° da
Constituigdo da OMS, sem prejuizo de serem adotadas as disposi¢des do artigo 212°1. O
denominado “Rascunho Zero” serd a base para o inicio das negocia¢des junto aos Estados
membros, seguindo o principio de que “nada ¢ acordado até que tudo esteja acordado”.

O estudo dessas propostas, unido a sintese dos dados, relatorios, resolucdes e
estudos realizados em face da atuagdo limitante da Organizacdo Mundial de Saude (OMS), no
contexto da pandemia da Covid-19, demonstra a complexidade das relagdes diplomaticas para
promover as mudangas necessarias a efetividade do direito sanitario global. Dessa forma, para
o deslinde desse trabalho, sintetiza-se as deficiéncias identificadas em 03 (trés) principais
fatores, conquanto, identifica-se que todos os demais orbitam na mesma dire¢do, quais sejam:

I) Subfinanciamento da Organizagdo Mundial de Saude?*?

, que, atualmente, obtém
seu financiamento de 02 (duas) principais fontes de renda, a primeira advém de uma
contribuicdo fixa (CA) paga por cada dos Estados-membros, que representa um percentual do
produto interno bruto de cada pais e, cobrem menos de 20% do orcamento total da instituigdo;
a segunda ¢ resultado de contribui¢des voluntarias (CV), provenientes dos Estados-membros e
de organizagdes intergovernamentais, entidades filantropicas, setor privado, e outros.

II) Deficiéncias do Regulamento Sanitério Internacional, o principal instrumento

vinculante da OMS, elaborado em 2005, no qual o texto prevé a soberania dos Estados

199 Para acessar a integra da minuta do documento, disponivel em 06 (seis) linguas, consultar o site da OMS em:
WHO. Intergovernmental  Negotiating  Body. INB  process. Zero Draft. Disponivel em:
https://apps.who.int/gb/inb/pdf files/inb4/A INB4 3-en.pdf. Acesso em: 25 jan. 2024.

200 Constituigdo da OMS — Artigo 19: A Assembléia da Saude tera autoridade para adotar convengdes ou acordos
respeitantes a qualquer assunto que seja da competéncia da Organizagdo. Serd necessario uma maioria de dois
tergos dos votos da Assembléia da Satide para a adogdo de tais convengdes ou acordos, que entrardo em vigor para
cada Estado membro quando aceites por ele em conformidade com as suas normas constitucionais.

201 Constituigdo da OMS — Artigo 21: A Assembléia da Saude terd autoridade para adotar os regulamentos
respeitantes a: a) Medidas sanitarias e de quarentena e outros procedimentos destinados a evitar a propagagdo
internacional de doengas; b) Nomenclaturas relativas a doengas, causas de morte ¢ medidas de saude publica; c)
Normas respeitantes aos métodos de diagndstico para uso internacional; d) Normas relativas a inocuidade, pureza
e acdo dos produtos bioldgicos, farmacéuticos e similares que se encontram no comércio internacional; e)
Publicidade e rotulagem de produtos bioldgicos, farmacéuticos e similares que se encontram no comércio
internacional.

202 WHO. 4bout WHO. Funding. How WHO is funded. Disponivel em: https://www.who.int/about/funding.
Acesso em: 25 jan. 2024.
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membros para legislar e implementar suas diretrizes no cumprimento de suas proprias politicas

de saude?®

, Ou seja, cujo carater ¢ de orientacdo e ndo sancionatorio, em que se identifica uma
enorme lacuna no que diz respeito ao planejamento de preparacdo e resposta as situagdes de
pandemia, que apresente ferramentas e solugdes para prevencdo, contencdo e solugdo agil e
efetiva na ocorréncia de uma emergéncia global. Contudo, a OMS ao invés de fortalecer o RSI
para dar respostas as emergéncias internacionais, decidiu por criar uma convengdo ou tratado
especifico para lidar com as pandemias futuras, o que pode acarretar o maior esvaziamento dos
objetivos do Regulamento, cujo as alteragdes ainda estdo sob andlise do WGIRH.

IIT) Fortalecimento da governanga por meio de um Tratado Global da Saude, que
tenha como objetivo garantir a efetividade do direito humano a saude, reconhecido em ambito
internacional e, ndo apenas, um tratado sobre a prevencao, preparacdo e respostas as futuras
pandemias, uma conven¢ao que seja lastreada pelo Direito Fraterno, que, conforme o conceito
de Resta?®, “¢ um direito jurado em conjunto por irmios, homens e mulheres, mediante um
pacto em que se ‘decide compartilhar’ regras minimas de convivéncia. Portanto, € convencional
e tem o olhar direcionado ao futuro”. Ou seja, proposta deve ser direcionada para a
concretizagdo de um acordo democratico e universal de acesso global a satde, dotado de
compromisso dos Estados membros quanto a protecdo doméstica do direito sanitario, alicercado
na garantia do acesso universal aos direitos humanos transversais e inerentes a satude, como:
alimentacdo acessivel, condi¢des de saneamento bésico, acesso a agua potavel, habitagdo
adequada, renda minima, protecdo social e, promog¢ao da saude nas medidas da prevencao e

cuidado?®

, inclusive o acesso a medicamentos, vacinas e produtos médicos basicos.

A ultima proposi¢do apresentada, toma em consideracdo a atual incapacidade do
sistema internacional e dos sistemas nacionais de saude, que dadas as suas vulnerabilidades e
precariedades dos servicos de satde, sdo incapazes de evitar milhdes de mortes todos os anos
por doengas curdveis, que possuem tratamento € vacinas, mas ndo sio tratadas®°®. Portanto,
conforme defende Ferrajoli, ¢ preciso “um salto de civilidade no direito, na politica, na

29207

economia € no senso comum”?/, para tutelar, também, os bens fundamentais, considerados

bens vitais**® e comuns a todos os seres humanos, transversais a satisfagdo plena da satde.

203 RSI, 2005. Artigo 3 — Principios.

204 RESTA, 2020, Op. Cit., p. 116.

205 BUSS, Paulo Marchiori. Tratado sobre pandemias, satide global ou reforma do RSI. In: BUSS, Paulo Machiori;
BURGER, Pedro. (Org.) Diplomacia da Saude: respostas globais 2 pandemia. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2021.
206 FERRAJOLI, 2022, Op. Cit. p. 28.

207 FERRAJOLI, 2022, Op. Cit. p. 28.

208 FERRAJOLI, 2022, Op. Cit. p. 30.
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4.2 Fraternidade: o resgate de um standard

Os resultados dramaticos da Covid-19, para a sociedade global, consolidaram a
inefetividade do direito humano a satde no plano internacional, conquanto ndo tenha havido
medidas capazes de sanar os seus efeitos e de evitar a crise humanitaria, que se asseverou a
partir de entdo. Aliado as falhas da governanca global em satide e aos déficits dos sistemas
sanitarios regionais e nacionais, a atual estrutura da globalizacdo, que impde um sistema
capitalista de competi¢do??, agravaram ainda mais os problemas decorrentes da pandemia. Nao
ha davidas, em razao dos dados de fatalidade da doenca, que o maior impacto se deu no campo
sanitario. A saide como direito fundamental ao ser humano, reconhecida nas declaragoes ¢
cartas de Direitos Humanos, demanda sua realizagdo por meio de prestagcdes positivas e
efetivas, capazes de garantir-lhe a promogdo, a protecdo e a recuperagdo, a todos,
indistintamente. Contudo, ndo foi o que ocorreu. Portanto, propde-se um novo olhar para satde,
a partir da metateoria do Direito Fraterno?!® como pressuposto de garantia e efetividade desse
direito em nivel global.

A Declaragdo Universal dos Direitos Humanos (DUDH), de 1948, representou o

primeiro instrumento normativo, de carater global®!!

, a partir do qual sucedeu o processo de
constitucionalizagdo dos direitos humanos, mediante o reconhecimento dos direitos
consagrados na Carta das Nagdes Unidas e ratificados na DUDH, e, a partir de entdo, a
codificacdo e a tutela dos direitos dos homens nos ordenamentos juridicos internos dos Estados.
A histoéria do constitucionalismo invoca uma revolugao politica e institucional, que incorporam
aos mandamentos juridicos a garantia dos direitos de liberdade, sociais e politicos?!2. O artigo
1° da Declaragdo de 1948 consagra: “Todos os homens nascem livres e iguais em dignidade e

direitos. Sao dotados de razdo e consciéncia e devem agir em rela¢do uns aos outros com espirito

de fraternidade”.

209 FERRY, 2010. Op. Cit., p. 21.

210 Acerca do termo “metateoria”, explica-se que: “(...) por estarmos falando de uma metateoria, precisamos tem
em mente que esta € a reunido de varias teorias, que aposta na fraternidade e em seus pressupostos como uma outra
possibilidade, para aproximar, para respeitar e estes sdo os pressupostos teoricos que orientaram a pesquisareuniao
de varias teorias, que aposta na fraternidade e em seus pressupostos como uma outra possibilidade, para aproximar,
para respeitar e estes sdo os pressupostos tedricos que orientaram a pesquisa...”. VIAL, Sandra Regina Martini;
WUNSCH, Marina. Sanches. Direito, Satide ¢ o Pressuposto da Fraternidade na Sociedade Contemporanea.
Revista do Instituto do Direito Brasileiro. [ISSN: 2182-7567. v. 2, p. 4517, 2013.

211 Acerca do seu carater global Marques Jinior (2023) observa: (...) a Declaragdo Universal dos Direitos Humanos
de 1948 inaugura a concepgdo contemporanea dos direitos humanos tipificada pela universalidade e pela
indivisibilidade desses direitos. A universalidade ¢ consagrada ja no Preambulo da Declaragdo Universal de 1948.
212 FERRAJOLI, 2022. Op Cit., p. 16-17.
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O atributo da universalidade, inerente aos direitos humanos, torna seus destinatarios
igualmente universais, ou seja, torna homens e mulheres sujeitos destes direitos ndo por
pertencer a um Estado ou nagdo especificos?!3, do ponto de vista territorial, mas por serem
cidaddos do mundo?'*. Ndo ha limitagdes fisicas e territoriais para o respeito aos direitos
humanos, portanto, a garantia do direito sanitario deve ser global. De igual forma, os standards
proclamados, no artigo inaugural da Declaragdo — igualdade, liberdade e fraternidade —, devem
permear as relacdes supranacionais, regionais e locais.

Estes principios foram os mesmos consagrados como “lema” e “consequéncia” da
Revolugdo Francesa, que os tornaram preceitos de uma nova ordem putblica?!>. Para Bobbio?!S,
“os ideais da revolucdo — liberdade, fraternidade e igualdade — sdo os mesmos do
Cosmopolitismo”, que compreende a humanidade a partir da mera qualidade de ser humano,
no sentido espiritual, negando as divisdes geograficas e politicas. Assim, o ser humano na visao
cosmopolita ¢ um cidaddo do mundo, sem limitagdes nacionalistas e, o cosmopolitismo,
portanto, defende a existéncia de um mundo sem fronteiras, em que todos sdo iguais em direitos
e deveres, preceito que o conecta ao universalismo e a globalizagdo.

A fraternidade, no entanto, em compara¢dao aos demais principios, “permaneceu
inédita e irresolvida em relagdo aos outros temas da igualdade e da liberdade, retorna hoje a
questdo global com prepoténcia, imposta pelo presente, com suas aceleracdes jacobinas da
dependéncia de tudo e de todos™?!”. Na sintese do universalismo, parece ter sido esquecida pelos

aspectos histdrico e conceitual, que remontam a dicotomia do sentido da fraternidade como

3

9218

principio-lema da Revolucdo Francesa, que tinha a funcdo de “unir e, depois, dividir

Explica-se, a mesma fraternidade que consistia no fundamento do cristianismo, que afirmava a

213 A este respeito, Vial € Wunsh pontuam: “Vislumbra-se que o direito fraterno estd no dmbito dos temas
referentes aos direitos humanos e a necessidade de sua universalizagdo. Estes se destinam a todo e qualquer ser
humano, ndo porque pertenca a um ou outro territorio, siga esta ou aquela cultura ou, ainda, tenha uma
descendéncia determinada, mas tdo somente porque tem humanidade. E um direito que tem como fundamento a
humanidade, o “ter humanidade”, uma humanidade repleta de diferengas compartilhadas ¢ de uma comunhao de
juramentos, de comprometimentos, de responsabilidades”. VIAL e WUNSCH, 2013. Op. Cit.

214 BOBBIO, Norberto. A era dos direitos. Nova ed. 7* reimpressdo. Rio de Janeiro: Elsevier, 2004, p. 19.

215 SILVA, Ildete Regina Vale da; BRANDAO, Paulo de Tarso. Constitui¢iio e fraternidade: o valor normativo
do preambulo da constituicio. Curitiba: Juara, 2015, p. 93.

216 BOBBIO, 1998. Op. Cit., p. 398.

27 RESTA, 2020. Op. Cit., p. 11.

218 Acerca do terma, Bobbio refere-se a 02 (duas) espécies de nacionalismo, o “nacionalismo sadio” € o
“nacionalismo pernicioso”, conquanto afirma: “E totalmente privada de fundamento a distingio que se faz entre
sentimento nacional, entendido como dedicagdo extremada a propria patria, coexistindo com o amor dos outros
homens para com sua propria nagdo, € que ndo estd em oposi¢do a fraternidade e a solidariedade universais, e
Nacionalismo, entendido, sob um aspecto, como egoismo nacional e, sob outro aspecto, como 6dio para com as
outras nagdes e como agressividade e espirito bélico em relagdo as mesmas. E conhecido sobremaneira que a
qualificagdo de "Nacionalismo sadio" ¢, geralmente, reservado para a propria nagdo, enquanto a de "Nacionalismo
pernicioso" ¢ utilizada com referéncia as outras nagdes”. BOBBIO, 1998. Op. Cit., p. 803.
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igualdade de todos os homens e, por isso, servia de embasamento para o sentimento
revolucionario que sustentava a ideia de “uma grande na¢do”, contraditoriamente, era utilizada

para criticar os ideais iluministas enfraqueciam o patriotismo?!?. No mesmo sentido, Resta aduz:

[...] a fraternidade indicava um dispositivo de vaga solidariedade entre as nagdes.
Tinha mais a ver com os principios de um Direito internacional nascente, que deixava
intacta e pressupunha uma comunidade politica fundada nos principios dos Estados
nacionais. [...] Aquela fraternidade deixava entrever muitas coisas, mas continuava no
estado de alusdo silenciosa. Confirmava, antes de tudo, o jogo do pertencimento dos
individuos, de mulheres ¢ homens de carne e 0sso, no territorio do nascimento (...).
Ligava separando, incluia excluindo: o sentimento de fraternidade ia na direcdo das
outras nagdes, de povo de uma nacdo a povo de outras nagdes. Logo, se abria no
cenario do cosmopolitismo, mas se fechava imediatamente no recinto dos
pertencimentos das familias nacionais.

Concebida no seio da universalidade dos direitos humanos, a fraternidade foi
restrita aos limites dos Estados e ao regramento de suas relagdes e dos direitos nacionais. Esse
fendomeno esvazia o seu sentido enquanto principio do cosmopolitismo, que favorece o ideal de
humanidade, em sentido global. Dessa forma, a triade que sustentou a concepg¢ao universal dos
direitos humanos, codificada na Declaragcdo de 1948, sofreu um verdadeiro desequilibrio no
decorrer dos processos historicos, pois perdeu o importante elo que conectava a liberdade e a
igualdade, fortalecendo no contexto social e politico o sentido de soberania nacional,
fundamento do principio da autodeterminacdo, da independéncia de uma nagdo em relacio aos
demais Estados.

O modus operandi da soberania nacional recorre, constantemente, ao uso da forca,
que ndo necessariamente precisa ser fisica ou bélica, para uma imposicao de vontade, que
promove um constante “estado de guerra™??®. A logica passa a ser a “globalizacdo das
competi¢des”, que se opde, totalmente, a uma “politica de civilizacdo” que persegue os ideais
de “liberdade e felicidade, emancipa¢do dos homens e bem-estar finalmente
democratizados”??!. A fraternidade como antidoto deste modelo, funciona como um sistema de

2222 &
, hdo a

coexisténcia pacifica, “deixando espago a ‘soberania’ de cada um sobre si mesmo
soberania do Estado mais forte, ou de quem detém maior poder. O Direito Fraterno ¢ para todos,
aceito ou proposto, ndo impositivo, ¢ 0 componente que solidariza e une.

O processo de globalizagao demanda, portanto, o abandono do padrao nacionalista-

independente, para dar espaco ao surgimento de uma civilizagdo global, fundamentada na

219 SILVA e BRANDAO, 2015. Op. Cit., p. 90-97.
220 BOBBIO, 1998, Op. Cit., p. 802.

21 FERRY, 2010. Op. Cit., p. 20-23.

222 RESTA, 2020. Op. Cit., p. 15.
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fraternidade. Para adotar esse modelo ¢ preciso afastar o “estado da inimizade™**°, que implica

em considerar inimigo o que estd fora dos seus limites, em excluir o que ndo pertence ao seu
dominio, territorio, Estado ou nagdo, por uma mera questdo geografica, politica ou cultural. A
despeito da globaliza¢do consistir na ideia de que todos os seres humanos sdo cidaddos do

mesmo universo, que gozam das mesmas prerrogativas e direitos, que formam uma “sociedade

civil planetaria”, como ilustra Ferrajoli?**:

A globalizag@o da economia e das comunicag¢des, por um lado, reduziu o poder dos
Estados, (...) por outro, estimulou enormemente a integracdo ¢ a interdependéncia
entre todos os povos da Terra, tornando cada vez mais necessaria a construgao de uma
esfera publica supranacional. Ha setenta anos, a populagdo mundial era de dois bilhdes
de pessoas ou pouco mais, mas o mundo parecia muito maior do que o atual. Sabiamos
pouco ou nada do que estava acontecendo em outros continentes, € 0 que estava
acontecendo neles era para nés em grande parte estranho e irrelevante. Hoje somos
quase oito bilhdes e o mundo parece ter se tornado bastante menor, dado que todos os
seres humanos, além de estarem sujeitos ao governo global da economia, estdo
virtualmente interconectados, gragas a revolucao digital, e cada um pode se comunicar
diariamente com outro em qualquer ponto do planeta. Por isso, todos sabemos, ou em
qualquer caso estamos em condi¢des de saber, exatamente tudo sobre o que acontece
em qualquer outra parte do mundo, incluidas as emergéncias globais e suas terriveis
consequéncias para o género humano.

Esse modelo de sociedade implica na transversalidade dos direitos humanos, bem
como das questdes sociais, politicas, econoOmicas e ambientais que ameagam a sua concretude,

1225, um sistema de garantias onde deve

demandando o surgimento do constitucionalismo globa
prevalecer, na ordem politica e social, a dignidade humana de todos os povos.

A pandemia da Covid-19, uma catéstrofe sanitdria vivenciada por todo o mundo, ¢
um fato inconteste da falta de fronteiras entre os paises, 0 novo coronavirus nao respeita limites
territoriais, sociais ou politicos, ndo pode ser bloqueado por faixas de fronteiras. Essa realidade
constata-se ndo apenas pela doenga do coronavirus, mas por todas as epidemias e pandemias ja
vividas ao largo da historia humana. A crise atingiu uma dimensao global, ameacou a existéncia
humana, abalou os sistemas de saude dos Estados, imprimiu uma recessao econdmica universal

e potencializou as desigualdades sociais. Nesse contexto, a relacdo de interdependéncia se fez

latente, demandando a constru¢do de solugdes democraticas, alinhadas em uma escala

223 RESTA, 2020. Op. Cit., p. 89.

224 FERRAJOLI, 2022. Op. Cit., p. 17-18 [Tradugio livre].

225 Em sentido convergente, Marques Jr. defende que: “As relagdes contemporineas demonstram a existéncia de
varios fatores que tornam o pluralismo juridico uma realidade no contexto internacional que faz surgir o
constitucionalismo global, ante o reconhecimento dos seguintes fatores: (1) do multiculturalismo; (2) de intensas
transformagdes econdomicas (contexto de crise na Europa e nos Estados Unidos e a consequente ascensdo chinesa);
(3) multiplicacdo de conflitos (notadamente no tocante aos ataques terroristas cada vez mais frequentes, por
motivos de intolerdncia étnica, religiosa e politica); e (4) do aprofundamento das assimetrias sociais € econdmicas
por forga da pandemia de covid-19. MARQUES JUNIOR, William Paiva. Novas perspectivas do
constitucionalismo global: a Constitui¢do da terra. Conpedi Law Review, v. 9, p. 194-216, 2023. Disponivel em:
https://www.indexlaw.org/index.php/conpedireview/article/view/9906. Acesso em: 25 jan. 2024.
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supranacional, uma solu¢do alicercada na visado teleoldgica do “amigo da humanidade que

conhece as divergéncias, mas que age em prol de um bem comum.

O atual contexto da globalizag¢do, do universalismo e da internacionalizagdo, que
resultam no cosmopolitismo e no multilateralismo, exige, ainda mais, a consolidagdo e o
respeito dos direitos humanos, que devem ultrapassar a barreira da idealizagao para o campo da
concretizagdo, ndo basta que estes direitos estejam declarados e escritos, mas como
mandamentos da humanidade precisam ser concretizados. O resgate da fraternidade,

considerado como elo perdido, ¢ aqui proposto como um caminho para esse reencontro da

humanidade com si, uma reconexao, “uma aposta, na qual, o outro € um outro-eu’??’.

Destaca-se aqui, outro trecho do discurso do Secretario-Geral das Nag¢des Unidas,
em 21 de setembro de 2021, passados mais de 01 (um) ano ap6s o inicio da pandemia da Covid-
19, quando os avangos cientificos ja tinham resultado nas vacinas e varios paises ja haviam

vacinado mais da metade de suas populagdes, Guterrez??® invocou:

Estou aqui para soar o alarme: o mundo precisa acordar. Estamos a beira de um
abismo — e nos movendo na dire¢do errada. Nosso mundo nunca foi tdo ameacgado.
Ou tdo dividido. Enfrentamos a maior escalada de crises em nossas vidas. A
pandemia de Covid-19 ampliou as desigualdades gritantes. A crise climéatica esta
atingindo o planeta. Revoltas do Afeganistio a Etiopia, ao Iémen e além
prejudicaram a paz. Uma onda de desconfianca e desinformacio esta polarizando
as pessoas e paralisando as sociedades, e os direitos humanos estio sob ataque.
A ciéncia esta sob ataque. E o apoio econdmico para os mais vulneraveis chega muito
pouco e muito tarde — quando chegam. A solidariedade nao esta sendo
acompanhada pela acdo — exatamente quando mais precisamos. Talvez uma
imagem conte a histéria de nossos tempos. A imagem que vimos em algumas
partes do mundo das vacinas contra a Covid-19... no lixo. Expiradas e sem uso.
Por um lado, vemos as vacinas desenvolvidas em tempo recorde — uma vitoria da
ciéncia e da engenhosidade humana. Por outro lado, vemos esse triunfo desfeito
pela tragédia da falta de vontade politica, do egoismo e da desconfianca. Um
superavit em alguns paises. Prateleiras vazias em outros. A maioria do mundo
mais rico foi vacinada. Mais de 90 por cento dos africanos ainda esperam pela
primeira dose. Esta ¢ uma acusacio moral ao estado de nosso mundo. E uma
obscenidade.

[...] Paz. Direitos humanos. Dignidade para todas e todos. Igualdade. Justica.
Solidariedade. Como nunca antes, os valores essenciais estio na mira. A
interdependéncia é a légica do século XXI. E ¢ a estrela-guia das Nagdes Unidas.
Essa ¢ nossa vez. Um momento de transformacdo. Uma era para reacender o
multilateralismo. Uma era de possibilidades. Vamos restaurar a confianca. Vamos
inspirar esperanca. E vamos comecar agora.

226 O “Amigo da humanidade ¢, portanto, o individuo moral e racional que, conscientemente, conhece 0s Tiscos,
mas, gandhianamente, aposta na existéncia do bem comum, que ¢ o bem da humanidade em si mesmo. RESTA,
2020. Op. Cit., p. 36.

227 VIAL, Sandra Regina Martini; WUNSCH, Marina. Sanches. Direito, Satide e o Pressuposto da Fraternidade na
Sociedade Contemporanea. Revista do Instituto do Direito Brasileiro. ISSN: 2182-7567. v. 2, p. 4517, 2013.
228 NACOES UNIDAS BRASIL. Discurso do secretario-geral da ONU a Assembleia Geral — 21 de setembro de
2021, 2021. Disponivel em: https://brasil.un.org/pt-br/145385-discurso-do-secret%C3%A Irio-geral-da-onu-
%C3%A0-assembleia-geral-%E2%80%93-21-de-setembro-de-2021. Acesso em: 30 jan. 2024.
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Parafraseando o Secretario-Geral, a pandemia da Covid-19 soou um forte alarme
para o sistema de protec¢do dos direitos humanos. Uma crise sanitaria e humanitdria vivenciada
por todo o mundo, simultaneamente, mas com abismos exponenciais entre os Estados, onde
prevaleceu a estratégia do cada um por si, enquanto a maior esperanga para ‘“vencer’ a guerra
repousava na vacina¢do, uma medida de saude coletiva. Um verdadeiro paradoxo entre a
soberania nacionalista e o respeito aos direitos humanos de todos os povos, o império do mais
forte sobre o mais fraco, mesmo quando era preciso “vacinar algumas pessoas em todos os
paises, em vez de todas as pessoas em alguns paises™?°. A fraternidade é uma orientagdo para
o enfrentamento as crises globais**°, quando ha necessidade de agir em dire¢do a coletividade,
essa foi a resposta dada por meio programa “Solidarity Trial Vaccines”?*!, langado em outubro
de 2021, um ensaio clinico internacional com vacinas experimentais solidarias copatrocinadas.

A pandemia revela um carater orientador, as 02 (duas) principais licdes a serem
aprendidas pelos Estados, pelas entidades supranacionais, pelos governos locais, e por toda
comunidade. A primeira, diz respeito a simples constatacdo de que nenhum individuo ou nagao
estd so, vive-se, hoje, em uma sociedade cosmopolita, portanto os problemas globais demandam
solucdes igualmente universais e, essa realidade exige uma mudanca no paradigma da soberania
nacional. A tutela dos direitos universais, como o direito a saude, demanda politicas e
instituicdes globais garantistas. A segunda li¢do do coronavirus reflete a ineficiéncia dos
sistemas global, regional e local de prote¢do dos direitos humanos, com énfase no direito a
saude, fato revelado pelo fracasso das politicas adotadas para responder a emergéncia sanitaria.

E preciso fortalecer as esferas ptblicas para endossar o carater universal da saade?32.

229 OPAS. COVAX anuncia acordos adicionais para acessar vacinas promissoras contra a COVID-19 e planeja
implantagdo global a partir do primeiro trimestre de 2021, Genebra, 18 dez. 2020. Disponivel em:
https://www.paho.org/pt/noticias/18-12-2020-covax-anuncia-acordos-adicionais-para-acessar-vacinas-
promissoras-contra-covid. Acesso em: 20 jan. 2024.

230 Assim defende os autores Martini et. al.: “As crises sanitarias mundiais como a COVID-19 fazem-nos refletir
acerca da impostergavel necessidade de se por em pratica uma acepcdo inovadora do Direito Internacional dos
Direitos Humanos, pautada ndo s6 pela igualdade e liberdade individualista, mas também pela fraternidade,
produzindo uma sociedade global verdadeiramente justa e inclusiva”. MARTINI, Sandra Regina; MIRANDA, M.
C.; MARTINS, M. T. Fraternidade e o plano de vacinagdo nos Estados parte do Mercosul. /n: MARTINI, Sandra
Regina; ZALAZAR, Claudia. (Org.). Vacina como medida essencial de combate & pandemia: perspectivas de
direito fraterno. led. Santa Cruz do Sul: Essere Nel Mondo, 2021, v. 14, p. 33-46.

B1WHO. Global research on coronavirus disease (COVID-19). Solidarity Trial Vaccines. Disponivel em:
https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/global-research-on-novel-coronavirus-2019-
ncov/solidarity-trial-of-covid-19-vaccines#. Acesso em 24 jan. 2024.

232 Referindo-se ao carater educativo da pandemia, Ferrajoli refere-se & maxima de Giambattista Vico, que diz:
“parecian desgracias y, de hecho, eran oportunidades”, em tradugdo livre: “pareciam infortunios e, de fato, eram
oportunidades”. FERRAJOLI, 2022. Op. Cit., p. 23.
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A proposta de resgate do standard iluminista da fraternidade, por meio da
metateoria do Direito Fraterno®*’, almeja a materializagdo do direito sanitario, por uma
perspectiva de saude global, de todos para todos, um olhar voltado a civitas maxima®* e, dessa
forma alcangar a fortalecer a humanidade para enfrentar as futuras pandemias e, outros desafios
globais, tendo em vista a concretude dos direitos humanos, a sobrevivéncia da humanidade,
mediante a superagdo do individualismo e do paternalismo institucional, por meio do
“compartilhamento de pactos entre sujeitos concretos, com suas historias e diferencgas, ndo com

poder e posi¢des privilegiadas que ocultam o egoismo na abstragdo™?*.

4.3 Um novo tratado pela democratizacio do acesso global a saude

Os dados da Organizagdo Mundial de Satde, acerca da Covid-19, atestam a
ocorréncia de 774.593.066 (setecentos e setenta e quatro milhdes, quinhentos e noventa e trés

mil, sessenta e seis)?3¢

casos reportados da doenca, dos quais 0 novo coronavirus foi a causa da
morte de 7.028.881 (sete milhdes, vinte e oito mil, oitocentas € uma pessoas)?*’ pessoas em
todo o mundo, sem contabilizar os casos ¢ as possibilidades de subnotificagdes?3®. As politicas
transnacionais adotadas pela OMS, o processo de imunizagdo, os protocolos assistenciais, o

conhecimento e as informagdes sobre o virus foram responsaveis pelo arrefecimento da

233 “A metateoria de Eligio Resta aposta numa dimensdo cosmopolita como possivel tendéncia para a sociedade
do presente e do futuro pois atrela a figura do cosmos a carga imprescindivel de carater universal dos Direitos
Humanos e, enquanto descarta a légica mercantilista do mercado neoliberal que viola direitos e da corrosdo do
capitalismo selvagem que produz racionalidades individualistas. Com isso, a dindmica fraterna detém
potencialidade de transformac¢do do mundo real e de reconhecimento do direito & saide como bem comum da
humanidade, motivo pelo qual ¢ uma via de acesso a efetivagdo do direito a saide e de observacdo do paradoxo
limite/possibilidade que conduz a evolugdo da humanidade por meio dela mesma.
MARTINI, Sandra Regina; DUTRA, Gabrielle Scola; GIMENEZ, Charlise. P. C. Fraternidade e Satde Publica
no Brasil: os discursos dos Ministros de Satide. Revista da Faculdade de Direito do Sul de Minas, v. 38, n. 2, p.
153-172, 2022.

234 “A civitas maxima que esta no coragdo de Kelsen pode ser pensada somente por meio da desconstrugdo da
soberania estatal. Tudo isso implica, porém, ndo que se remova a relagao inseparavel, diz Einstein, entre o direito
e a forca, mas que se transfira a nivel de instituicdes supranacionais. Para serem eficazes, as decisoes de tal
autoridade devem respeitar exclusivamente a legalidade internacional e ndo estarem disponiveis as pressoes dos
grupos de poder”. RESTA, 2020. Op. Cit., p. 39.

235 RESTA, 2020. Op. Cit., p. 118.

236 Dados coletados até 04 de fevereiro de 2024. Fonte: WHO. WHO COVID-19 dashboard. Disponivel em:
https://data.who.int/dashboards/covid19/cases7m49=001&n=c. Acesso em: 10 de fev. 2024.

237 Dados coletados até 04 de fevereiro de 2024. Fonte: WHO. WHO COVID-19 dashboard. Disponivel em:
https://data.who.int/dashboards/covid19/deaths?m49=001&n=c. Acesso em: 10 de fev. 2024.

2% Em 05 de maio de 2023, na coletiva de imprensa em que anunciou o fim do Estado de Emergéncia de
Importancia Internacional em razdo da Covid-19, o Diretor-Geral da OMS, Tedros Adhanom, anunciou que o
numero oficial de quase 7 milhdes de mortes foram aqueles notificados 8 OMS, mas que o numero ¢é varias vezes
superior, de pelo menos 20 milhdes. Fonte: WHO. WHO Director-General's opening remarks at the media
briefing — 5 May 2023. Disponivel em: https://www.who.int/director-general/speeches/detail/who-director-
general-s-opening-remarks-at-the-media-briefing---5-may-2023. Acesso em 10 de fev. 2024.
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pandemia, mediante a menor incidéncia do contdgio e, consequentemente, diminuicdo da
mortalidade por Covid-19. De acordo com os dados epidemiolégicos?*® da OMS, entre os dias
08 de janeiro e 04 de fevereiro de 2024, foram registradas mais de 10.000 (dez mil) mortes da
doenga no mundo. Em comparacdo com o periodo anterior, de 28 dias, o numero de mortes
diminuiu 31% e, permanece caindo. O virus constituiu uma grande ameaga a espécie humana,
por isso, tem um carater educativo: mostrar a humanidade que “todos formam um”, cada
individuo conecta-se a uma teia social que se alastra até os confins do planeta. Agora, persiste
o seguinte questionamento: “a tempestade passard, a humanidade sobreviverd, a maioria de nds
ainda estara viva — mas habitaremos um mundo diferente”?4%?

Ainda ndo hd uma resposta definitiva para essa pergunta, mas os caminhos de
analise sdo multifocais, devido as repercussdes advindas da crise sanitaria, como: o elevado
crescimento da desigualdade social, asseverada pela ma distribuicdo de renda e a alta da
inflacdo e da instabilidade econdmica; o desemprego e o subemprego, que atingiram niveis
recordes durante a piores fases da pandemia; o agravo da inseguranga alimentar, e o nimero de
pessoas atingidas pela fome em todo o mundo, a exemplo do Brasil, que retornou a0 mapa da
fome, mesmo sendo um dos maiores produtores de alimentos do mundo; a reducdo do poder de
compra de itens da cesta basica, o desequilibrio entre oferta e procura de produtos, que afetou
sobretudo as classes de média e baixa renda; o aumento da violéncia doméstica, contra
mulheres, criancgas e idosos. Sdo déficits de dificil defini¢do estatistica, por tratar-se de um
periodo em que, além da quarentena, houve uma intensa mudanga nas interagdes sociais.
Portanto, os niimeros existentes podem oferecer pardmetros, mas ndo sdo suficientes para
retratar com fidedignidade os efeitos da pandemia no plano socioecondmico?*!. Em matéria
ambiental, inimeros estudos apontam o surgimento de novos patégenos que atingem os seres
humanos decorrentes do desequilibrio ecoldgico e do modo de produgdo globalizado,
conquanto, nos ultimos 15 anos, foram registradas mais de “15 epidemias zoondticas mortais

ou transmitidas por vetores, como a sindrome respiratoria aguda (SARS)”?%2.

2% Fonte de dados: WHO. COVID-19 epidemiological update — 16 February 2024. Disponivel em:
https://www.who.int/publications/m/item/covid-19-epidemiological-update-16-february-2024. Acesso em: 16
fev. 2024.

240 HARARYI, 2021. Op. Cit., p. 29.

241 SILVA, Alexandre da., KALACHE, Alexandre. Mudangas Demograficas, Envelhecimento ¢ Pandemia. In:
BUSS, Paulo Machiori; BURGER, Pedro. (Org.) Diplomacia da Satde: respostas globais a pandemia. Rio de
Janeiro: Fiocruz, 2021, /n: Diplomacia da Saude: respostas globais a2 pandemia. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2021.
ISBN: 978-65-87063-10-2. p. 80.

22 MAGALHAES, Danielly P., BUSS, Paulo Marchiori, e GALVAO, Luiz Augusto C. As intimas relacées entre
pandemia, biodiversidade e mudancas climaticas. /n: BUSS, Paulo Machiori; BURGER, Pedro. (Org.)
Diplomacia da Saude: respostas globais a pandemia. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2021, /n: Diplomacia da Saude:
respostas globais a pandemia. Rio de Janeiro: Fiocruz, 2021. ISBN: 978-65-87063-10-2. p. 61.
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A partir das primeiras informagdes divulgadas pelo governo chinés sobre a
identificacdo de um novo virus, a Organizacdo Mundial da Satde (OMS) assumiu um papel
central, liderando internacionalmente a orientagdo e coordena¢do das medidas de combate ao
patdgeno. Suas agdes foram guiadas por instrumentos normativos internacionais, tratados,
regulamentos, resolugdes e um plano estratégico de preparacao e resposta contra a Covid-19. A
OMS convocou as nagdes a adotarem uma estratégia global fundamentada nos valores de
solidariedade e fraternidade. Essa estratégia, no entanto, exigia a adesdo e a participagdo
proativa dos Estados, considerando as peculiaridades de seus sistemas politicos, sociais,
econdmicos e de saude. O resultado foi o colapso dos sistemas de saude nacionais, evidenciado
pela escassez de profissionais, insumos, equipamentos, leitos € outros recursos essenciais. De
maneira significativa, os impactos da pandemia se revelaram prejudiciais para a sociedade
global como um todo.

Desde o inicio da crise sanitéria, a proposta de um novo tratado de saude tem sido uma
das principais agendas discutidas nas Assembleias Mundiais de Saude realizadas ao longo
desses quase quatro anos. Atualmente, as principais frentes de trabalho da Organizagdo estao
concentradas no estudo e na proposicdo de mudancas estruturais em sua governanga, no
Regulamento Sanitério Internacional (RSI) e na formulagdo de um novo tratado de satide para
a prevengdo, preparacdo e resposta as futuras pandemias, adotadas em resposta as
recomendacdes apresentadas pelo Independent Panel for Pandemic Preparendness & Response
(IPPPR)**® — COVID-19: make it the last pandemic, que resultaram em 07 (sete) topicos
principais, que abordam: (1) estabelecer a independéncia financeira da OMS; (2) reforgar a
autoridade e a independéncia do Diretor-Geral; (3) reforcar a capacidade de governanca do
Conselho Executivo, mediante a criagdo de uma Comissdo Permanente para Emergéncias; (4)
centrar o mandato da OMS em orientagdes normativas, politicas e técnicas, incluindo o apoio
aos paises e regides para desenvolver sua capacidade de preparagdo e resposta a pandemias e
para sistemas e saude mais resilientes; (5) capacitar a OMS para assumir um papel de lideranga,
convocacao e coordenagdo nos aspectos operacionais; (6) dotar e equipar suficientemente as
representacdes da OMS para responderem aos pedidos técnicos dos governos nacionais para
apoiar a preparagao e resposta as pandemias, incluindo apoio a constru¢ao de sistemas de saude
mais resilientes, equitativos e acessiveis; e, (7) priorizar a qualidade e o desempenho do pessoal

em cada nivel de atuagdo da OMS e despolitizar o recrutamento.

243 O relatorio do IPPPR esta disponivel em: https://recommendations.theindependentpanel.org/main-report/.
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Observa-se que o objetivo central estd voltado ao fortalecimento da governanca e
na elaboracdo de meios operacionais para preparagao e resposta as futuras pandemias. Contudo,

o Orgdo internacional necessita, também, de fortalecimento em termos de sistema de

governo?*, conforme defendido por Ferrajoli®*’:

O nosso ordenamento internacional ja tem uma Organizagdo Mundial de Satide. Mas
esta instituicdo ndo estd nem de longe a altura das funcgdes globais de garantia da
saude, devido a escassez de meios — 4,8 bilhoes de dolares a cada dois anos, em grande
parte provenientes de particulares — e a falta de poderes efetivos. Falta-lhe, ainda, os
meios € equipamentos necessarios para levar aos paises pobres do mundo os
medicamentos “essenciais” que, ha mais de quarenta anos, ela mesma estabeleceu que
devem ser universalmente acessiveis e cuja falta provoca oito milhdes de mortes
anuais. Além disso, nesta ocasido, deu prova de uma ineficiéncia clamorosa. Portanto,
seria necessario reforma-la e fortalecé-la, em termos de financiamento e em termos
de competéncias, transformando-a numa verdadeira instituicdo global de garantia da
satde, capaz, em primeiro lugar, de prevenir pandemias e bloquea-las quando surge o
contagio; em segundo lugar, responder a estas e a todas as outras doengas, adotando
principios orientadores gerais e confiando aos Estados a sua adaptacdo a diversas
situagdes territoriais; Em terceiro lugar, levar a ajuda médica necessaria — desde
equipamentos a vacinas, de outros medicamentos essenciais a estruturas hospitalares
— aos paises mais pobres que carecem de servigos de satide. Se existisse uma gestao
multinivel unitaria e oportuna deste tipo, coordenada por uma verdadeira institui¢do
global de garantia independente, hoje ndo teriamos de lamentar milhdes de mortos.

O maior diferencial entre as abordagens reside no carater universal, atemporal e
transversal do direito humano a saude. Ferrajoli destaca a dificuldade de acesso aos servigos de
saude, a escassez de medicamentos essenciais em paises de baixa renda, que resultam em
aproximadamente 8 milhdes de mortes por ano, um namero superior ao registrado,
oficialmente, de vitimas da Covid-19. Além disso, ressalta a caréncia de recursos € insumos
basicos de saude, evidenciando a fragilidade dos sistemas sanitarios nacionais. As
recomendacdes do painel estdo majoritariamente voltadas para a prevengdo, preparagdo e
resposta as emergéncias de satide publica, o que foi seguido na proposta apresentada pelo INB,
na minuta do “Zero draft of the WHO CA+”, que serd submetida a avaliagdo na proxima AMS.

A minuta do WHO CA+, conforme referencia o documento, foi analisada pelo
"Grupo de Trabalho — Acordo sobre Pandemias e Reforma do RSI", uma parceria estabelecida
entre a Fiocruz e a Universidade de Sdo Paulo — USP. Na Nota Técnica n°. 03%#¢ — O “rascunho

zero” do acordo internacional sobre pandemias: carater retdrico, imprecisdes e lacunas limitam

24 SANTOS, 2021. Op. Cit., p. 325.

245 FERRAJOLI, 2022. Op. Cit., p. 25-26.

246 VENTURA, D.F.L.; PAGOTTO, B.F.; RACHED, D.H.; CARMO, E.H.; VIEGAS, F.; PENNA, G.O.;
MENEZES, H.Z.; VIEGAS, L.L.; BERMUDEZ, L.; GALVAO, L.A.; SOUZA, L.E.; REGES, P.P.S.; DALLARI,
P.B.A.; MONTES, P.; CETRA, R.O.; JANUARIO, R.J.S.; FRANCA, R.; RAMOS, V.; BUSS, P.M. Analise
critica do “rascunho zero” do acordo internacional sobre pandemias: carater retdrico, imprecisdes e lacunas ainda
limitam possiveis avangos. Grupo de Trabalho Acordo sobre Pandemias e Reforma do RSI - Fiocruz/USP, Nota
Técnica n. 3, Sao Paulo/Rio de Janeiro, 25/02/2023. Disponivel em: https://saudeglobal.org/publicacoes/. Acesso
em: 30 jan. 2024.
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possiveis avancgos, de 25 de fevereiro de 2023, o GT identifica as principais lacunas presentes
no documento, as quais serdo sinteticamente delineadas aquelas que se relacionam aos objetivos
deste trabalho, que abordam os seguintes aspectos: (I) objetivos e alcance, (II) natureza juridica,
(IIT) abordagem de direitos humanos, (IV) fortalecimento da governanga global em saude e (V)
participa¢do da comunidade global. A seguir:

I) Objetivos e Alcance — Conforme previsto, o objeto central do documento ¢
relacionado ao aprimoramento das competéncias de prevengdo, preparagdo, resposta e
recuperagdo dos servicos em relacdo a pandemias (causadas por doencas infecciosas), no
entanto, deveria prever o desenvolvimento integrado de capacidades estendidas para eventos de
diferentes naturezas, como desastres, saneamento bdsico (consumo de dgua inadequada),
doencas respiratérias relacionadas a qualidade do ar. Considerando as diretrizes da OMS, que
englobam uma abordagem multissetorial e multidisciplinar, parece pouco razoavel a proposi¢ao
de mecanismos, estruturas e estratégias especificas para pandemias, dissociadas da preparagao
para desastres e outras emergéncias.

II) Natureza juridica — A minuta expressa a preferéncia pelo artigo 19 da
Constituicdo da OMS, que a Assembleia Mundial de Satide (AMS) autoridade para adotar
convengoes ou acordos. No entanto, também considera a pertinéncias do artigo 21, referente a
adocdo de regulamentos. A falta de definicdo ¢ prejudicial ao processo de elaboragdo e
negociacao do novo acordo. A defini¢do da natureza juridica é crucial para futura efetividade
do instrumento, principalmente quanto ao seu poder vinculante. Uma convengao firmada com
base no artigo 19 envolve a recep¢do do instrumento nos ordenamentos juridicos internos de
cada Estado membro, com envolvimento das esferas parlamentares de governo e da socidade
civil, acarretando maior efetividade do instrumento;

IIT) Direitos Humanos — O artigo 14 do WHO CA+ apresenta uma abordagem de
didlogo com o sistema de prote¢do dos direitos humanos, incentivando a sua incorporacao nas
legislagdes nacionais durante pandemias, deixando lacunas essenciais a protecdo de direitos
transversais ao direito sanitario, como: prote¢do social, ndo-discriminagdo, prote¢do de
migrantes e refugiados, protecdo aos profissionais de saude, dentre outros;

IV) Governanga global em saude — O draft carece de elementos e defini¢des
essenciais no desenho dos Orgdos da estrutura institucional, que ¢ predominantemente
intergovernamental e carente de inovacao. Acerca dos mecanismos de controle e accountability,
a nota técnica ressalta uma critica recorrente a OMS, que ¢ a falta de poder coercitivo para

obrigar os Estados a seguir normas e prestar contas de suas ac¢des. O rascunho zero, no entanto,
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posterga decisdes cruciais sobre mecanismos de cumprimento do CA+, sem estabelecer prazos
especificos para sua implantagao;

V) Participagdo da comunidade global — a minuta carece de uma estrutura
institucional que que garanta a participagdo das comunidades e das organizagdes sociais que
tiveram grande importancia nas respostas internacionais e nacionais a pandemia da Covid-19.
Essa auséncia compromete a legitimidade e a eficacia da nova governanga das pandemias.

Além das criticas apresentadas pelo GT, destaca-se ainda que, a minuta do WHO
CA+2*7 reafirma uma série de principios e consideragdes relacionadas a abordagem da saude
publica, com destaque para a soberania dos Estados-Partes, a importancia da cooperacao
internacional, a necessidade de equidade nas ag¢des de prevencdo, preparacdo e resposta a
pandemias, e o reconhecimento do papel central da OMS. Aborda a importancia de sistemas de
saude resilientes, a necessidade de cooperacdo global para enfrentar pandemias, e destaca
questdes pertinentes sobre propriedade intelectual, acesso a medicamentos e as desigualdades.
Enfatiza a importancia da pesquisa e desenvolvimento financiados com recursos publicos, a
necessidade de compartilhamento transparente de informagdes, dados e amostras, e a
importancia de recursos sustentdveis para prevengdo e resposta a pandemias. Em matéria de
direitos humanos, reafirma: as obrigagdes dos Estados de agir de acordo com o Direito
Internacional, para respeitar, proteger € promover os direitos humanos; a afirmacao de que todas
as vidas tém o mesmo valor, defendendo a equidade como principio nas agdes de prevencao,
preparacdo e resposta a pandemias; reforca o preAmbulo da Constituicio da Organizacio
Mundial da Saude, que destaca o direito fundamental de todo ser humano ao mais alto padrao
de satde possivel, sem discriminagdo; reconhecimento de que as pandemias t€ém impactos
socioeconomicos que afetam diversas dimensdes, como crescimento econdmico, emprego,
desigualdade de género, inseguranca alimentar, entre outros, € a necessidade de uma abordagem
multissetorial. Essas referéncias evidenciam a preocupacgdo do texto em integrar consideragdes
de direitos humanos nas estratégias e abordagens para lidar com pandemias.

Convém reconhecer a robustez do documento, que ¢ guiado por principios e direitos

inerentes a satisfacdo do seu objetivo central®*®, e representa um importante avango em dire¢do

247 Para acessar a integra da minuta do documento, disponivel em 06 (seis) linguas, consulte o site da OMS em:
WHO.  Intergovernmental  Negotiating  Body. INB  process. Zero Draft. Disponivel em:
https://apps.who.int/gb/inb/pdf files/inb4/A INB4 3-en.pdf. Acesso em: 25 jan. 2024.

248 Artigo 3°. Objetivo — O objetivo do WHO CA+, guiado pela equidade, a visdo, os principios e os direitos aqui
estabelecidos, ¢ prevenir pandemias, salvar vidas, reduzir a carga de doengas e proteger os meios de subsisténcia,
por meio do fortalecimento, proativamente, das capacidades mundiais de prevengdo, preparagdo, resposta e
recuperacao dos sistemas de saude de pandemias. O WHO CA+ visa abordar de forma abrangente e eficaz as
lacunas e desafios sistémicos que existem nestas areas, a nivel nacional, regional e internacional, mediante a
redugdo substancial do risco de pandemias, do aumento das capacidades de preparagdo e resposta a pandemias, da
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a diplomacia da satde global. No entanto, a saide ¢ uma questdo cotidiana, independente do
reconhecimento de um estado de emergéncia ou pandemia. Como fortalecer um sistema para
emergéncias quando sequer ha a capacidade de oferecer os servigos de saude mais basicos a
populacao? H4 uma inversdo da questdo central em matéria de saude global, onde o ponto
fulcral do documento deveria ser “a realizagdo progressiva da cobertura universal de saude”,
pois ¢ essencial analisar os determinantes de satde, indo além do impacto imediato da
"pandemia", pois esta é uma relagdo de causa e consequéncia®*’.

A proposicao primordial deste estudo visa concretizar e democratizar o direito a
saude em nivel global, por meio do estabelecimento de um novo tratado internacional
fundamentado na fraternidade, com o intuito de garantir o mais elevado padrdao de saude para
todos os povos, conforme consolidado no artigo 12 do Pacto Internacional sobre os Direitos
Econdmicos, Sociais e Culturais (PIDESC). O que resultara no fortalecimento da governanca
da Organizacdo Mundial da Satde, do poder vinculante de seus tratados, acordos e resolucdes
e no envolvimento da comunidade universal.

Na obra intitulada “Por una Constitucion de la Tierra”, Luigi Ferrajoli**° destaca
o impacto das emergéncias globais que ameacam a sobrevivéncia da humanidade, como o
aquecimento global, a ameaga nuclear, desigualdades, miséria, fome, doengas, regimes
despoticos, crime organizado e migragdo for¢ada. Pontua que os governantes reconhecem as
crises, mas ignoram a gravidade dos problemas, o que resulta na falta de respostas politicas e
institucionais adequadas. Em referéncia ao projeto de Kant, na obra “Paz Perpétua”, propde a
criagdo de uma “Constituicdo da Terra”, para impor limites aos poderes dos Estados e dos
mercados globais, em defesa dos direitos humanos e dos bens comuns. A ideia ¢ que, assim
como os individuos renunciam a sua liberdade selvagem para buscar paz e seguranga dentro de
uma estrutura legal, os estados também devem buscar uma solu¢do semelhante para evitar a
guerra e promover a cooperacao global.

O desafio de buscar o reconhecimento de uma Constituicdo global se mostra

significativamente complexo, superando em muito a proposta deste estudo. No entanto, hd uma

realizagdo progressiva da cobertura universal de satde e da garantia de uma resposta coordenada e colaborativa e
baseada em evidéncias e da recuperagao resiliente dos sistemas de saude na comunidade, niveis nacional, regional
e global. [Traducao livre].

249 “Porém, confinar a resposta as emergéncias internacionais ao prisma da seguranca condenaria a satide global a
uma sucessao infinita de periodos de ‘guerra’ intercalados por ‘tréguas’ focadas nos sistemas de vigilancia, e ndo
no enfrentamento das causas das epidemias, vinculadas aos determinantes sociais da saide”. VIEGAS, L.;
VENTURA, D. deF. L.; SILVA, M. V. da. The proposal of an international convention on response to pandemics:
in defense of a human rights treaty for the field of global health. SciELO Preprints, 2021. DOI:
10.1590/SciELOPreprints.2603. Disponivel em: https://preprints.scielo.org/index.php/scielo/preprint/view/2603.
Acesso em: 30 jan. 2024.

230 FERRAJOLI, Op. Cit., p. 13-20.
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consideravel convergéncia quando o objetivo ¢ examinar os fundamentos de principios e
normas para concretizar o acesso universal a saude, entendido como um direito fundamental de
todos os seres humanos. Isso seria alcangado por meio do estabelecimento de um novo pacto
internacional, que represente um novo compromisso politico inevitavel dos Estados membros
associados da OMS, destinado a fortalecer a governanga global da saude, conferindo-lhe uma
autoridade normativa mais robusta, com a implantacdo de um sistema sanitario universal,
integrado com os demais sistemas de saude, regionais e nacionais.

Em primeira disposicdo, o estabelecimento de pacto no ambito do Direito
Internacional a partir do regaste do valor da fraternidade, aplicando-se a metateoria do Direito
Fraterno, deve ser pautado na compreensdo da humanidade como um “lugar comum”, uma
sociedade global, partindo da inteleccdo das responsabilidades de cada individuo e de cada
Estado na esfera dos Direitos Humanos. A proposta do Direito Fraterno ¢ florescer a
autorresponsabilidade, como meio de libertagdo da rivalidade destrutiva do modelo dos “irmaos
inimigos”, com o qual os Estados se representam?!. Um acordo universal implica em olhar
para o outro-eu como detentor dos mesmos direitos e prerrogativas, onde ndo hé sobreposicao

de dominio hierdrquico e nem concentragdo de poder, como sustentado por Resta:

As grandes Declaragdes universais, os Estatutos, as Cartas — como aquela que instituiu
a Organizagdo das Nagoes Unidas (ONU) — revelam outra experiéncia nem um pouco
limitativa. Realizam comunidades reais, ndo “imaginarias”, como alguém sugere, sem
a hipertrofia de aparatos do poder “blindados de coer¢ao™: seu sentido ¢ enderegar a
funcdo politica dos aparatos existentes em dire¢do ao reconhecimento e a realizagdo
daqueles direitos. O binémio Estado/Constituicdo reflete-se em outro
Estado/comunidade; também aqui, enquanto ndo pode existir um Estado sem sua
comunidade, ou esta por ele construida ou definida como tal, pode muito bem, pelo
contrario, existir uma comunidade sem Estado. Sem conceder nada ao comunitarismo,
deve-se reconhecer que o cosmopolitismo moderno nao encontra outro lugar a ndo ser
0 de uma comunidade sem os Estados e suas “pequenas patrias”.

O autor exprime o fato das declaragdes, estatutos e cartas de direitos humanos
concretizarem comunidades reais, no ambito da ONU, e ndo apenas conceitos abstratos, sem a
necessidade de estruturas excessivamente centralizadas e coercitivas, com enfoque no
direcionamento da fun¢do politica para o reconhecimento e a realizagdo dos direitos
fundamentais que declaram. Portanto, em que pese um Estado ndo poder existir sem a sua
Constitui¢do, a comunidade pode existir independentemente do Estado, uma comunidade sem

2252
, ha

fronteiras nacionais, onde possa existir “outras formas de convivéncia politica
9
perspectiva cosmopolita de uma comunidade global que transcende as fronteiras geograficas de

um pais e, que, portanto, ndo depende exclusivamente das estruturas estatais tradicionais.

1 RESTA, 2020. Op. Cit., p. 55.
252 Ibidem, p. 13.
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Contudo, para concretizar a civitas maxima os Estados devem “esvaziar de forma e contetido o
poder ligado & soberania®>3, “destinada a produzir aquele egoismo do pertencimento, que esta
na base da guerra™?,

A efetivagdo de um tratado que abranja o acesso universal a saude requer a
participacdo de todos os Estados membros e da comunidade global, incorporando entidades
ndo-governamentais e outros Orgdos multilaterais. Essa condi¢do ¢ essencial para a
implementag@o de uma politica transnacional de saude. Para tornar uma politica de satide eficaz
¢ crucial que os diversos participantes estejam envolvidos em todas as etapas, desde o
planejamento até a implementag@o. Nao basta dizer o direito, ¢ preciso concretizar, portanto, ¢
fundamental criar condi¢des propicias para a sua efetivacdo, o que sé sera possivel por meio da
formulagdo e implementag@o de uma politica publica transnacional, que deve ser sensiveis as
particularidades regionais e nacionais, ¢ adotar uma abordagem global, uma vez que os desafios
de saude ndo estdo restritos a limites territoriais especificos?.

A proposta de uma politica publica transnacional baseia-se no dever elementar de
protecdo dos direitos humanos no ambito do ordenamento juridico interno dos Estados membro,
da OMS e da ONU, por meio da cooperacdo internacional, celebrada no cerne da Carta das
Nagdes Unidas?>®, bem como no preAmbulo da Constituigdo da OMS?7, que torna os Estados
responsaveis pela promocao do bem-estar social. Esse papel lhe confere a fun¢ao de garantir o
pleno exercicio dos direitos subjetivos dos cidaddos que vivem sob a égide de sua ordem
juridica. Nesse panorama, abre-se a possibilidade do desenvolvimento de politicas publicas
supranacionais, para prote¢ao dos direitos humanos.

A definicdo de uma politica publica perpassa pelo conjunto de elementos que
compdem os processos de andlises e decisdes que visam solucionar demandas sociais e
coletivas, por meio da elaboragdo de planos de agdo, que contemple seus objetivos, a defini¢ao

dos métodos e meios empregados para sua consecugdo, o estabelecimento de prazos, € o

253 [bidem, p. 13.

254 Ibidem, p. 13.

255 VIAL, Sandra Regina Martini; WUNSCH, Marina. Sanches. Direito, Satide e o Pressuposto da Fraternidade na
Sociedade Contemporanea. Revista do Instituto do Direito Brasileiro. ISSN: 2182-7567. v. 2, p. 4517, 2013.
256 Artigo 1 — Os propositos das Nagdes Unidas sdo: [...] 3. Conseguir uma cooperagdo internacional para resolver
os problemas internacionais de carater econdmico, social, cultural ou humanitario, e para promover e estimular o
respeito aos direitos humanos e as liberdades fundamentais para todos, sem distingdo de raga, sexo, lingua ou
religido; e.

257 Constituigio da OMS - PreAmbulo — [...]JA saiude de todos os povos é essencial para conseguir a paz € a
seguranca ¢ depende da mais estreita cooperagdo dos individuos e dos Estados. [...]Os Governos tém
responsabilidade pela satide dos seus povos, a qual s6 pode ser assumida pelo estabelecimento de medidas
sanitarias e sociais adequadas.
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resultado esperado?®>®

, construidos a partir dos questionamentos: “Quem ganha o qué, quando,
como?”?? Esses questionamentos, se entrelagados por um sentimento de pertencimento a
civitas maxima, conduzirdo a uma politica ideologica’®®, estruturada e fundamentada na
fraternidade.

A internacionalizagdo de uma politica publica pode conferir maior eficiéncia ao
acesso universal do direito sanitdrio, contribuir para enfrentar crises globais e auxiliar nas
politicas internas. Além disso, pode fortalecer as agdes locais, garantir o apoio de outros Estados
membros, ampliar a prote¢ao dos direitos humanos e confirmar as boas intengdes de cada pais
em suas relacdes internacionais, reforgar a politica interna na superagdo de vulnerabilidades
locais, promover a troca de experiéncias e recursos, assegurar o acesso a informagoes,

experiéncias e conhecimentos externos, buscar recursos e investimentos, e legitimar a atuagao

politica, fortalecendo as decisdes com base na expertise de atores extranacionais®®!.

Outro elemento fundamental é o exercicio da governanca, quanto a definicdo de
mecanismos de formulacdo e implementacdo das diretrizes € normas em uma determinada
esfera de atuacdo. Nesta senda, apresenta-se como essencial a lideranga desempenhada pela
OMS, no plano do sistema internacional de prote¢do ao direito a saude, evidenciada pela solidez
de sua estrutura institucional, que delineia claramente seus regulamentos, competéncias,
direitos e obrigacdes em cada esfera de atuagdo. Isso ¢ demonstrado pela adesdo de 194 paises
ao seu principal instrumento juridico vinculativo, o Regulamento Sanitario Internacional.
Contudo, o fortalecimento da governanca deve se dar por meio da implantagdo concreta de dos
mecanismos de accountability*®?, fundamental para garantir que as organizagdes, como a OMS,
sejam responsaveis por suas agdes, promovendo a transparéncia, confianga e um ambiente mais
justo e equitativo na governan¢a global da satde, que deve desempenhar fun¢des essenciais,
como: (I) conexdo entra a OMS e os Estados membros, que acatam os efeitos das decisdes; (I1)

obrigac¢do prestacao de contas da OMS, pois quem dita as regras e decisdes deve prestar contas

258 BUCCI, Maria Paula Dallari (Org.). O conceito de politica publica em direito. /n: Politicas Publicas:
Reflexbes sobre o Conceito Juridico. Sao Paulo: Saraiva, 2006, p. 39.

239 LASSWELL, Harold Dwight. Politica: quem ganha o qué, quando, como. Tradugdo: Marco Aurélio dos
Santos Chaudon. Brasilia: Editora Universidade de Brasilia, 1984.

260 Lasswel defende que “Uma ordem politica que funcione normalmente ndo tem grande necessidade de
propaganda entre os membros da sua propria comunidade. Uma ideologia, uma vez aceita, perpetua-se com notavel
vitalidade”. LASSWEL, 1984. Op. Cit., p. 150.

261 ALMEIDA, 2022. Ibid.

262 O emprego do termo accountability refere-se a responsabilidade ou obrigagdo de prestar contas por agdes,
decisdes ou resultados. RACHED, Danielle Hanna; VENTURA, Deisy de Freitas Lima. World Health
Organization and the search for accountability: a critical analysis of the new framework of engagement with non-
state actors. Cadernos de Satide Publica [online]. 2017, v. 33, n. 6. Epub 03 July 2017. ISSN 1678-4464.
Disponivel em: https://www.scielosp.org/article/csp/2017.v33n6/e00100716/#. Acesso em 03 jan. 2024.
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de suas acdes a comunidade global, Estados membros, organiza¢des ndo governamentais, entre
outros; (IIT) direito de exigir prestacdo de contas, refere-se ao direito dos Estados membros de
exigir da OMS as justificativas de suas ag¢des ou decisdes, garantindo uma relacdo de
transparéncia e responsabilidade; (IV) monitoramento e exigibilidade, que ¢ capacidade de
monitorar o cumprimento das obrigagdes e das responsabilidades assumidas pelos Estados
membros, o que pode envolver o monitoramento da implementacdo de acordos, politicas
transnacionais e boas praticas para garantir o acesso universal a saude; (V) transparéncia nas
acdes, regulamentos e decisdes, reduzindo opacidade e promovendo a confianca por meio do
compartilhamento e divulgag¢do de informagdes?6?.

Esses fatores sdo essenciais para instituicdo de um pacto fundado no resgate do
standard da fraternidade, esquecido nas Cartas e Declaragdes de Direitos Humanos, como a

264

proposta que se encontra no “Proyecto de Constitucion de la Tierra” de Ferrajoli“*®, que prevé:

Articulo 6 — Principio de fraternidad

La fraternidade es la forma primaria de las relaciones entre todas las personas que
forman parte del Pueblo de la Tierra.

Todos los seres humanos y las instituciones publicas deberan cumplir los deberes de
solidaridad politica, econdmica y social.

A proposta de um novo tratado global da satide fundamentado no Direito Fraterno,

”265 requer a responsabilidade de toda

enquanto um “direito conjunto jurado por irmaos
comunidade global, dos Estados membros, da ONU, da OMS, das entidades parestatais e
multilaterais, das entidades ndo-governamentais, que representam a civitas mdxima, como

sujeitos de direitos, para o compartilhar de “regras minimas”?%¢

para uma convengao que
promova a saude, a longevidade e a sobrevivéncia da humanidade, ndo apenas nas situagdes de
emergéncias em saude publica e na ocorréncia de pandemias, mas que garanta o acesso aos
servigos basicos de saude, como consultas médicas e odontoldgicas, medicagdo, vacinagao,
saneamento basico, vigilancia sanitdria, ndo por imposi¢ao, pois ndo parte da decisdo de um
soberano, ¢ estabelecido entre iguais, mas “para uma convivéncia compartilhada, livre da

99267

soberania e da inimizade™*®’, superando a visdo amigo-inimigo no Direito Sanitario.

263 RACHED e VENTURA, Op. Cit., 2017.
264 FERRAJOLIL, 2022. Op. Cit., p. 140.

265 RESTA, 2020. Op. Cit., p. 116.

266 Ibidem, p. 116.

267 Ibidem, p. 116.
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5 CONSIDERACOES FINAIS

O processo de internacionalizagcdo dos direitos humanos ocorreu ao longo de
décadas, em que foram registrados eventos histdricos tragicos, verdadeiras atrocidades do ser
humano contra o ser humano, que colocaram em risco o futuro da humanidade. O marco do
reconhecimento dos direitos humanos se deu no pos-segunda guerra mundial, com o surgimento
de uma nova ordem juridica internacional, orientada a prote¢do e garantia do direito a vida, a
paz e a seguranca, mediante a Carta das Nac¢des Unidas. Posteriormente, os direitos humanos
foram positivados no ambito do Direito Internacional por meio de DUDH.

A partir da Declaragdo, de 1948, por meio do processo de constitucionalizagdo dos
Estados-parte das Nacdes Unidades, os direitos humanos foram codificados e tutelados nos
ordenamentos juridicos nacionais, com a finalidade de garantir-lhe protecdo e efetividade
perante os entes publicos, abrindo caminho para o constitucionalismo global, em que todos os
Estados, que subscrevem a Carta da ONU e a DUDH, estdo sujeitos aos mesmos direitos e
obrigagoes.

A saude, de todos os seres humanos, constitui um bem juridico integrante do
conjunto de direitos e garantias fundamentais a dignidade da pessoa humana, sob guarida do
Sistema das Nagdes Unidas. A promo¢do e protecdo do direito humano a saudde,
internacionalmente, ¢ capitaneado pela Organizagdo Mundial da Satde, que tem por objetivo,
no desenvolvimento de suas fungdes, alcangar o mais elevado nivel de satide possivel, para toda
a humanidade.

A governancga global da satde, exercida pela OMS, fundamenta-se no seu poder-
dever de normatizagao, por meio de tratados, convengdes, regulamentos e resolugdes, que visam
a protecao da satde em ambito internacional, dos quais os Estados membros estdo vinculados
por forca da associag@o e submissdo a sistema de controle internacional. Contudo, pontua-se a
necessidade de conferir as normas estabelecidas pela Organizagdo, os meios € mecanismos
necessarios a fungao de fiscalizagao das a¢des dos Estados membros.

Atualmente, o mais importante instrumento juridico formulado no ambito da OMS
¢ o Regulamento Sanitario Internacional (RSI), cujo propdsito € a prevencdo, protecao,
contengdo e dar solucdo de satde publica contra a propagacdo internacional de doengas.
Contudo, o regulamento apresenta algumas lacunas quanto ao seu cardter normativo e
vinculante, das quais pode-se apontar a auséncia de mecanismos de fiscalizag¢do, coerc¢do e a

sujei¢do a faculdade dos Estados membros de adotarem ou rejeitarem as suas regras.
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Essas deficiéncias sdo evidenciadas na ocorréncia de eventos de saiide publica
inesperados ou incomuns, classificados como emergéncia de satde publica de importancia
internacional, ocasido em que, as fragilidades dos sistemas sanitarios nacionais de saude e a
falha na submissdo as regras do RSI pelos Estados se tornam aparentes. A exemplo, o
regulamento define que os Paises devem notificar a OMS, dentro do prazo de 24 horas, os
eventos ocorridos em seus territdrios que possam tornar-se uma emergéncia sanitaria
internacional, para que sejam realizados os alertas necessarios e as a¢des de controle para
mitigar a possivel propagacao e a ocorréncia de epidemias e pandemias, caracterizadas pela alta
taxa de transmissao e dificuldade de conten¢do, dado o alto grau de proliferagao.

Infelizmente, ndo foi o que ocorreu quando a Republica da China identificou casos
de pneumonia viral causados por um patdégeno desconhecido. Os primeiros casos da doenca
remontam a novembro de 2019, no entanto, o primeiro aleta do Pais 8 OMS ocorreu apenas em
31 de dezembro de 2019. Aproximadamente, 90 dias apods o alerta, a Organizagdo estava
reconhecendo a emergéncia sanitaria como a primeira pandemia global causada por um novo
coronavirus, denominado Covid-19.

A rapida propagacdo da doenga, que atingiu a todos os continentes do planeta,
confirmou o que outros eventos sanitarios ao largo da historia ja haviam atestado, as marcas da
globalizacdo, com a intensificagdo das relagdes sociais, politicas, econdmicas, culturais,
ambientais e digital, revela que a humanidade representa uma s6 comunidade global, ndo ha
fronteiras para a interag@o social, como ndo ha barreiras geograficas para propagacgdo de virus.
Esse reconhecimento ¢ o que justifica a existéncia de organismos e agéncias internacionais,
como a ONU, a OMS e muitas outras, que possuem a funcao de garantir e proteger os direitos
humanos em todas as suas dimensdes, pois sdo universais. Essa universalidade implica no
reconhecimento de uma sociedade civil global.

Nao ha retorno para a processo de globalizagdo, ¢ impossivel, na sociedade
contemporanea a existéncia de um territorio que se sustente em total independéncia em relagao
a comunidade internacional, seja no ambito social, politico, econémico ou juridico. Portanto,
estando a humanidade ameagada por “um inimigo” comum, apenas mediante uma agao
integrada entre todos os governos e todos os povos € possivel encontrar o caminho para
sobrevivéncia.

Essa era a principal estratégia apontada pela OMS, adotar uma abordagem pautada
na colaboracdo global, para minimizar os impactos, proteger os profissionais de saude e salvar
o maior numero possivel de vidas. Sob a lideranca da institui¢do, a superacdo da crise

pandémica mobilizou diversos setores da sociedade, incluindo academia, ciéncia, economia e
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organizagdes internacionais, para acelerar os estudos e desenvolver testes, diagnosticos e
vacinas contra o novo coronavirus. Era a primeira vez que o mundo enfrentava a mesma crise
sincronicamente.

Para coordenar as agdes e orientar os paises e a comunidade, a atuagdo da OMS
seguiu as diretrizes do RSI e, se concentrou em categorias, voltadas a objetivos especificos:
informacgao, ciéncias, lideranca, recomendacdo, respostas e recursos. Foram inimeros planos
estratégicos, orientagdes cientificas, divulga¢do de dados, mas nada era suficiente enquanto nao
houvesse a compreensdo que a estratégia tinha que envolver toda a humanidade. Muitas
adversidades se puseram na esteira de agdo da Organizacdo, que acabou por reconhecer a
necessidade de reforcar seus mecanismos de governanca.

Dentre os desafios, destacou-se o negacionismo politico de liderangas politicas
populistas, que desprezaram as informagdes cientificas e disseminavam noticias falsas para seus
apoiadores, seja nos discursos contrarios a adesdo da populagdo as medidas sanitarias de
isolamento social e quarentena, necessdrios para mitigar a propagacdo da doenca, ou na
divulgacdo e defesa de tratamentos comprovadamente eficazes, o que dificultou o
estabelecimento de uma ordem social pacifica para o enfrentamento ao virus em varios paises.

A principal estratégia para “vencer” a Covid-19 estava no processo de imunizagao,
e, pela primeira vez na historia, a comunidade cientifica aliada a industria farmacéutica
desenvolveram vacinas contra um novo virus, em tempo recorde. As vacinas foram celebradas,
mas a OMS manifestou uma grande preocupagdo relacionada ao acesso equitativo aos
imunizantes, reforcando a mensagem que dada a gravidade da crise sanitéria a resposta deveria
ser coletiva, No entanto, a realidade revelou desafios, com nagdes de alta renda priorizando
seus interesses, resultando nos fenomenos do "nacionalismo vacinal" e do “apartheid vacional”.

A falta de cooperacao internacional destaca as fragilidades do sistema de protecao
dos direitos humanos. Urge a necessidade de superacao do sentimento de o nacionalismo, com
a renuncia do individualismo soberano em prol do estabelecimento de uma ordem
supranacional, capaz de regular e mediar conflitos que afetam os direitos da humanidade. A
OMS assumiu um papel de lideranga global, mas sua autoridade depende da aceitagdo e
implementag¢do de suas diretrizes por cada pais.

Em maio de 2023, a OMS declarou que a Covid-19 ndo representa mais uma
emergéncia de satde publica de importancia internacional, a humanidade sobreviveu a
pandemia da Covid-19. Diante de todos os desafios e os impactos, das vidas ceifadas pelo virus,
pelas desigualdades potencializadas na crise, o que irda mudar? A OMS reconhece a necessidade

de fortalecer o sistema global de saude e aprimorar os tratados sanitarios internacionais diante
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da tragédia da pandemia da Covid-19. Mas ¢ preciso ir além, na constru¢do da democratizagao
e do acesso a saude, em todos os niveis de atencdo, para todos 0s povos.

E imperativa a necessidade dos paises se abrirem as mudancas na diplomacia em
prol dos Direitos Humanos, reconhecendo que esses direitos sdo violados ou defendidos pela
propria humanidade. A crise evidenciou a urgéncia de uma revisdo fundamental do sistema
internacional de prote¢do do direito humano a satide, evidenciando falhas na governanga global,
nos sistemas sanitdrios e na estrutura da globalizacdo capitalista.

O direito humano a satide demanda a realizacdo de prestacdes positivas capazes de
garantir a sua integridade e seguranga. A visdo cosmopolita defende um mundo sem fronteiras,
onde todos sdo iguais em direitos e deveres, propde-se assim o resgate do standard da
fraternidade, baseada na metateoria do Direito Fraterno, para uma nova perspectiva de garantia
do direito sanitario. O standard da fraternidade ¢ proposto como um caminho para reconectar
a humanidade consigo mesma, promovendo uma visdo teleoldgica orientada para o bem
comum.

A OMS tem priorizado a discussdo de mudangas na governanga, no Regulamento
Sanitario Internacional (RSI) e na elaboragdo de um novo tratado de satide para prevengao,
preparacao e resposta as futuras pandemias crise sanitaria global. Contudo, a minuta do WHO
CA+ ¢éum avanco para a Organizac¢do, mas nao representa inovagdes superlativas para o sistema
internacional de prote¢do do direito & satide, refor¢a principios como soberania dos Estados,
cooperag¢ao internacional, equidade nas a¢des de satde publica e papel central da OMS. Destaca
a importancia de sistemas de saude resilientes, cooperagdao global e aborda questdes sobre
propriedade intelectual, acesso a medicamentos e desigualdades. Em relacdo aos direitos
humanos, reafirma obriga¢des dos Estados de acordo com o Direito Internacional, promove a
equidade, destaca o direito fundamental a satde e reconhece os impactos socioecondmicos das
pandemias. Mas, ndo tem elementos substanciais de garantia e democratizagdo da saude.

Propde-se a elaboragdo de um novo tratado internacional fundamentado na
fraternidade para garantir o acesso universal ao direito a satde, independente do estado de
emergéncia ou pandemia, partindo do reconhecimento da humanidade como uma sociedade
global e da responsabilidade de cada individuo e Estado tem de garantir a efetividade dos
Direitos Humanos, mediante um pacto conjurado entre irmdos, que supera as rivalidade e
dualidade e promove a cooperagdo global, na efetividade de uma democratizagdo do Direito

Sanitario pautada na dignidade e fraternidade.
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