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Resumo: O presente trabalho tem como objetivo discorrer sobre a efetividade do Direito a Saude, com
o intuito de destacar seus aspectos mais relevantes. Sequencialmente, sera realizada uma analise das
politicas publicas adotadas no Brasil em decorréncia da Pandemia do COVID 19. Desse modo, em
desfecho, analisaremos as consequéncias juridicas e sociais decorrentes das politicas publicas

adotadas.
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Introducgao

A Constituicdo da Republica Federativa do Brasil de 1988 estabelece no artigo

196 que a:

“... saude é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas
sociais e econbmicas que visem a redugao do risco de doenga e de outros
agravos e ao acesso universal e igualitario as agdes e servigos para sua
promocao, protecéo e recuperacédo” (BRASIL, 1988).

Em um pais com graves problemas na area da saude, a efetivacdo deste
direito constitucional consagrado é um desafio, que muitas das vezes ndo depende
somente das implementacdes de politicas publicas, havendo a necessidade da
intervencdo do Poder Judiciario para impor ao Poder Publico uma prestacao
fundamentada na Constituicao Federal.

No dia 11 de margo de 2020, a Organizagdo Mundial de Saude (OMS)
declarou a pandemia de COVID-19, doenga causada pelo novo coronavirus (Sars-
Cov-2). A orientagao principal foi no sentido de que os governos deveriam adotar
politicas publicas com o foco na contengao da circulagao do virus.

Mundialmente, observou-se a adogao pelos governos de medidas com o

objetivo de erradicar ou ao menos minimizar os efeitos deste virus que se espalhou
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tdo rapidamente. Ao mesmo tempo em que foram adotadas medidas com o enfoque
na area da saude, surgiram diversas preocupagdes direcionadas para o setor da
economia.

Em nosso pais, observamos que as condutas e as politicas publicas adotadas
pelo Governo Federal nem sempre encontram-se em sintonia com as implementadas
nas esferas Estaduais e Municipais.

Desde o momento em que foi declarada a Pandemia até os dias atuais foram
promulgadas diversas legislagdes no ambito federal, estadual e municipal, que tiveram
como enfoque regulamentar as relagbes que sofreram qualquer tipo de influéncia
decorrente do COVID-19.

Além disso, também observou-se a crescente busca do Poder Judiciario para
impor ao Poder Publico a obrigagdo de cumprir os direitos constitucionalmente
garantidos, dentre eles, o direito a saude.

Diante deste cenario, alguns questionamentos sao realizados:

- As politicas publicas implementadas no ambito federal, estadual e municipal
foram adotadas em sintonia com as orienta¢gdes da Organizagdo Mundial de Saude?

- As politicas publicas adotadas mundialmente foram divergentes daquelas
adotadas no Brasil?

- Quais as politicas publicas adotadas mundialmente foram mais eficazes no
combate ao COVID-197?

- Quais foram as consequéncias no ambito internacional para o Brasil que
foram decorrentes das politicas implementadas de enfrentamento do COVID-19?

- Durante a Pandemia do COVID-19 foram garantidos aos brasileiros o direito
a saude previsto constitucionalmente?

- Houve uma crescente judicializagdo da saude decorrente do COVID-19?

- As legislacdes especificas na area da saude elaboradas nas esferas federal,
estadual e municipal tiveram os resultados esperados?

- Foi possivel compatibilizar o direito a saude com os interesses econémicos?

Os fatos apresentados nessa pesquisa foram buscados e interpretados

primordialmente do advento da legislagao e analise das politicas publicas adotadas
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mundial em combate a COVID-19, bem como sdo embasados em doutrinadores, tais

como, Luis Roberto Barroso, Pedro Lenza, dentre outros.

Material e Métodos

De forma sucinta, como estratégia para alcangar os objetivos deste projeto
utilizar-se- a a compilagao de legislagao, doutrina, jurisprudéncia, trabalhos, revistas,
jornais e artigos cientificos, buscando o maior numero de bibliografia a respeito do
tema de estudo, em nivel nacional e internacional.

Sera utilizado o método dedutivo, pois a pesquisa partira de uma premissa

geral, para uma premissa especifica.

Resultados e Discussao

O direito a saude fundamenta-se na Constituicdo Federal, especificamente
nos artigos 196 a 200, além de também ser citado no artigo 6° ao ser tratado como
um direito social.

Em analise as politicas publicas implementadas no dmbito federal, estadual e
municipal observou-se que nem sempre foram adotadas as orientagcbes da
Organizagao Mundial de Saude.

Desde que foi declarada a Pandemia do COVID-19, o que se observou no
Brasil foi a falta de sintonia e coordenacdo nas esferas federais, estaduais e
municipais, especificamente por parte do Ministério da Saude e das Secretarias
Estaduais e Municipais.

De forma geral, verificou-se a adogao por parte dos Estados e Municipios das
orientagdes preconizadas pela Organizagdo Mundial de Saude, o que infelizmente nao
aconteceu no ambito federal.

Ao contrario do que se esperava do Governo Federal, as politicas publicas
implementadas no combate a COVID-19 nem sempre se alicergaram na ciéncia e nas

orientagdes preconizadas pela Organizagao Mundial de Saude.
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O Governo Federal implementou politicas baseadas na imunidade de rebanho
e em tratamento precoce, mesmo apdés diversos estudos comprovarem a ineficacia
dos remédios amplamente divulgados com sendo os adequados para o tratamento
contra a COVID-19, além de ter apresentado resisténcia as medidas consideradas
necessarias e adequadas pela OMS, tais como: o0 uso da mascara e o distanciamento
social.

Outro ponto crucial das politicas adotadas no ambito da esfera federal foi a
demora na aquisicdo das vacinas, as quais se mostraram extremamente eficazes no
combate da COVID-19, seja através da diminui¢do do contagio e/ou do agravamento
dos casos positivos.

A dificuldade de coordenagdo nacional e a falta de uma lideranga que
indicasse um caminho coerente para lidar com o virus em escala e para o
didlogo federativo no Brasil levaram a que a responsabilidade, na pratica,
ficasse a cargo de governadores e prefeitos, incentivando uma
supervalorizagao da fragmentagéao politica num momento da necessidade de
afrmacdo de um amplo pacto nacional para o enfrentamento da crise
sanitaria e humanitaria. A decisado do governo federal ignorou a prerrogativa

da Unido em casos como o de uma pandemia. (MATA, REGO, SOUTO e
SEGATA, 2021, pg. 30).

No ambito municipal e estadual observou-se de forma geral o acatamento das
diretrizes apresentadas pela OMS, em que pese a resisténcia por diversos grupos e
pessoas em razdo da influéncia realizada pelo governo federal e a campanha
negacionista implementadas por determinados grupos de pessoas e inclusive pelo
chamado gabinete paralelo, conforme relatado no relatério final da Comissao
Parlamentar de Inquérito - CPl da Pandemia.

De modo geral, as politicas publicas implementadas mundialmente n&o foram
divergentes daquelas adotadas pelo Brasil, com excec¢ao, € dbvio, daquelas adotadas
pelo Governo Federal de desqualificacdo da ciéncia, utilizagdo de medicamentos sem
eficacia, além das campanhas negacionistas, dentre outras.

Passados 2 (dois) anos desde o primeiro caso relatado de COVID-19 no
mundo, constatou-se que as politicas publicas adotadas mais eficazes no combate ao
COVID-19 foram aquelas alicergcados na ciéncia, inclusive as preconizadas pela
Organizagdo Mundial de Saude, tais como: uso de mascara, distanciamento social,

vacinagao em massa, dentre outras.
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Enquanto, porém, as nagdes continentais travavam uma verdadeira batalha
contra o inimigo comum, o covid-19, o Brasil seguia o caminho inverso das
acbes e medidas que pudessem retardar o contagio e a disseminagéo do
virus. Os paises que alcangaram maior éxito no enfrentamento da doenca
agiram em coordenagéao e por meio da cooperagdo mutua com as autoridades
sanitarias nacionais e internacionais e seguindo o protocolo sanitario dos
organismos internacionais. (OLIVEIRA e MONTE, 2020, pgs. 85 e 86).

No ambito internacional, constatou-se que o Brasil foi um protagonista em
termos negativo de combate do COVID-19, sendo considerado um grande exemplo
mundial de como n&o se deve combater uma pandemia, gerando, de consequéncia,
uma imagem negativa no exterior.

Por oportuno, transcreve-se trecho das Conclusées da Comissao Parlamentar

de Inquérito da Pandemia:

“Especialistas internacionais concordam sobre o fracasso e a incapacidade
do presidente brasileiro em lidar com a pandemia. Com efeito, a insisténcia
no tratamento precoce em detrimento da vacinagédo aponta para o Presidente
da Republica como o principal responsavel pelos erros de governo cometidos
durante a pandemia da covid-19, ja que foi corretamente informado e
orientado pelo Ministério da Saude, e mesmo assim agiu em contrariedade a
orientagao técnica, desprezando qualquer alerta que se contrapusesse a
suas ideias sem fundamento cientifico, ou simplesmente demitindo os
técnicos responsaveis por esses alertas”. (BRASIL, 2021, pgs. 1273/1274).

As politicas publicas implementadas durante a Pandemia do COVID-19 nao
garantiram de forma eficaz o direito a saude previsto constitucionalmente. Tal
afirmacao alicerga-se na falta de sintonia entre as diversas esferas de governo e que
acabou contribuindo com a disseminagéo dos virus em nosso pais, como também o
grande aumento dos obitos, além do colapso do sistema de saude.

Ademais disto, ndo se pode deixar de citar a triste situagao vivenciadas pelos
cidadaos do Estado do Amazonas os quais foram vitimas de colapso do sistema de
saude local, tendo o governo federal se omitido na adogao de medidas eficazes para
evitar o referido colapso apds ser devidamente cientificado com antecedéncia da
gravidade da situagéo. O que se constatou-se no Relatério Final da CPI da Pandemia
€ que o Governo Federal optou por adotar orientagdes de intervencéo precoce para

COVID-19 para lidar com o caos sanitario.
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Na pesquisa realizada buscou-se analisar a judicializagdo da saude em
decorréncia da Pandemia do COVID-19. “Por judicializagdo da saude, entende-se o
fendmeno crescente dos numeros de demandantes que pleiteiam questdes relativas
a saude junto ao Judiciario” (CONSELHO NACIONAL DE JUSTICA, 2021, p. 13).

Segundo o Conselho Nacional de Justica, o surgimento da Pandemia
demonstrou a necessidade de aumento de investimentos por parte do Estado na
saude publica, como também o crescimento da judicializacdo da saude (2021, p. 114).

O Conselho Nacional de Justica realizou levantamento das demandas
judiciais recebidas em razdo do COVID-19 com a utilizagdo de questionarios no ano
de 2020 perante as Secretarias Municipais e Estaduais de Saude. Em analise aos
resultados obtidos, constatou-se que no ambito das Secretarias Municipais, em
primeiro lugar foram indicados a “Utilizacdo de tratamento ou medicagdo nao
disponivel, porém devidamente regulamentado” e em segundo lugar o “Acesso a leito
de UTIl em hospitais da rede publica”. No ambito das Secretarias Estaduais, constatou-
se em primeiro lugar o “Acesso a leito de UTI em hospitais da rede publica” e em
segundo lugar a “Utilizacdo de tratamento ou medicagcdo ndo disponivel, porém

devidamente regulamentado”.

Secretarias Municipais: Principais demandas judiciais recebidas desde que se viu deflagrada a

situagdo de emergéncia publica decorrente do novo Coronavirus, 2020.
Utilizacdo de tratamento ou medicacao nao disponivel,
porém devidamente requlamentado

Acesso a leito de UTl em hospitais de rede piblica
Nao teve demanda devida a COVID-19

Utilizagao de tratamento ou medicagio nao disponivel e sem
devida requlamentacio

Acesso a beito de UT! em hospitais de rede privada independente
de aprovacao do plano de sadde ou da existéncia dele

Qutros

0% 5% 10% 15% 20% 25% 0% 35%

(Fonte: CONSELHO NACIONAL DE JUSTICA, 2021, pg. 114).
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Secretarias Estaduais: Principais demandas judiciais recebidas desde que se viu deflagrada a

situagao de emergéncia publica decorrente do novo Coronavirus, 2020.

Acesso 3 leita de UT] em haspitais da rede publica

Utilizagdo de tratamento ou medicagdo ndo disponivel,
parém devidamente regulamentado

Acessa a leito de UTI em hospitais da rede privada independente
de aprovacio do plano de sadde ou da existéncia dele

Utilizagdn de tratamento ou medicagdo ndo disponivel & sem
devida requlamentacio

Afastamento de profissionais de salde

Acesso a leita de UTI em hospitais da rede privada para
pacientes de outras unidades da federagdo

ACPs versando sobre a politica de enfrentamento
do virus (isolamento soal etc)

Consultas e exames
Medicamentos
Internagha via judicial

Cumprimento das medidas de isolamento

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%

(Fonte: CONSELHO NACIONAL DE JUSTICA, 2021, pg. 114).

Em termos genéricos, as legislagdes especificas na area da saude tiveram os
resultados esperados, apesar de algumas terem sido objeto de apreciagao pelo Poder

Judiciario.

“O caso mais emblematico de interferéncia do poder central talvez tenha sido
a edigdo da Medida Provisoria (MP) n® 926, que buscou alterar a Lei 13.979,
de 2020. Por meio dessa MP, buscou-se atribuir ao Presidente da Republica
a competéncia para dispor sobre os servigos publicos e atividades essenciais
por meio de decreto, numa tentativa de redistribuicdo de poderes de policia
sanitaria em prol da Uni&o. A tentativa, todavia, ndo logrou éxito, pois o STF
concedeu liminar assegurando a competéncia concorrente dos Estados,
Distrito Federal e Municipios para a tomada de providéncias normativas e
administrativas”. (BRASIL, 2021, pgs. 1275).

Nesse periodo de Pandemia do COVID-19, houve grande dificuldade de
compatibilizar o direito a saude com os interesses econdmicos por diversos fatores,
tais como: a desigualdade social e a auséncia de sintonia das politicas publicas
implementadas no ambito federal, estadual e municipal. Neste contexto:

O que sucede, contudo, é a prevaléncia da razao neoliberal no raciocinio dos
especialistas do sistema, ou seja, daqueles que tém o poder da decisao,
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enfim, dos governantes. Sao muitas as resisténcias politicas em favor da vida
em muitos paises e também no Brasil, onde cada pessoa & havida, muito
mais, como um ativo-econdmico do que como cidada portadora de direitos.
(OSTERNE e PEIXOTO, 2020, pg. 57)

VIIl Congresso de Ensino, aez. 2z
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As conclusdes apresentadas pela Comissao Parlamentar de Inquérito da
Pandemia demonstram que o governo federal deu énfase a economia, senao

vejamos:

“Visando ao atingimento da imunidade de rebanho pela contaminagao, o
governo federal, em particular o presidente Jair Messias Bolsonaro, com o
uso da maquina publica, de maneira frequente e reiterada, estimulou a
populagao brasileira a seguir normalmente com sua rotina, sem alertar para
as cautelas necessarias, apesar de toda a informacao disponivel apontando
o alto risco dessa estratégia. A énfase do governo foi em proteger e preservar
a economia, bem como em incentivar a manutengdo das atividades
comerciais, inclusive, com propaganda oficial apregoando que o Brasil ndo
poderia parar”. (BRASIL, 2021, pgs. 1273).

Evidencia-se que a grande quantidade de casos positivos de COVID-19 e
mais de 600.000 (seiscentos mil) mortos que as politicas adotadas pelo Governo

Federal ndo foram as mais eficazes no combate ao COVID-19.

Consideragoes Finais

Passados mais de 18 (dezoito) meses desde o inicio da Pandemia temos que
lamentar que as politicas publicas adotadas nas esferas Federal, Estadual e Municipal
nao foram implementadas em perfeita sintonia, como também nem sempre foram
baseadas na ciéncia, sendo que o principal responsavel pela falta de coeréncia e
coordenacao no combate a Pandemia do COVID-19 é justamente o Governo Federal.

Lamenta-se também os mais de 600.000 (seiscentos mil) mortos pela COVID-
19, os quais foram vitimas de uma doenca que nao foi tratada com a seriedade
necessaria pelo Governo Federal, que optou deliberadamente por priorizar a
economia em detrimento do direito a saude constitucionalmente garantido.

Espera-se que apos esses tragicos fatos que ocorreram no Brasil, a ciéncia
seja o fundamento de qualquer politica governamental de saude e que na hipotese de
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ocorrer situagdo analoga no futuro os governantes possam tratar os casos com
seriedade e compromisso necessario para superagao de todas as dificuldades.

Por derradeiro, registra-se que as Universidades Publicas tém um papel
extremamente importante no pos-pandemia que € justamente conscientizar a
sociedade da importancia da ciéncia na implementagdo das politicas publicas na

saude.
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