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RESUMO

O presente trabalho presta-se a discutir que a falta de informacdo contribui para a
propagacédo de preconceitos e discriminacdes contra portadores de Hepatite C no
Brasil e que a efetividade do direito & saude atrela-se, na maioria dos casos, a tutela
jurisdicional. Inicialmente, aborda-se a doenca, suas formas de transmissao e
tratamento. A partir dai, analisa o papel do Estado desde o0 seu surgimento até a
concepcao atual de Estado Constitucional, passando a examinar o principio em que
se funda o ordenamento juridico brasileiro: a dignidade humana. Continua
analisando os direitos fundamentais, abordando o direito a sautde como um direito
fundamental social. Desta forma, discute que a falta de informacao passa a ser uma
forma de omissdo do Poder Publico em néo fornecer aos portadores o acesso
igualitario a assisténcia universal a saude, descumprindo assim, seu papel
fundamental no Estado Democratico de Direito. Partindo destas premissas, analisa
0s instrumentos que asseguram o direito a vida e dignidade destes cidad&aos. Por
fim, destaca que é medida fundamental a implantacdo de a¢fes afirmativas, a fim de
gue haja a inclusao social destes cidadaos na sociedade brasileira.

Palavras — chave: Hepatite C. Direitos e Garantias Fundamentais. Dignidade
Humana. Instrumentos Processuais



ABSTRACT

This abstract intends to discuss the lack of information about Hepatitis C and how
this affects hepatitis C patient, creating prejudice and discrimination in Brazil — the
right of health in most cases is directly in the hands of the jurisdiction. Initially we will
talk about the disease, its ways of transmission and treatments. After that we will
analyze the role of the State from the beginning, to the conception of a Constitutional
State, examining the principal in which the Brazilian Juridical order is based; human
dignity. The abstract goes on exploring the primary rights, reflecting on the right of
health as a fundamental social right. In this way, it discusses how the lack of
information on the part of the Government becomes a way of denying the access to
equal health right to hepatitis C patients, going against its main role of being a State
of Democratic Rights. Based on these facts, the abstract analyses the means that
assure the right of life and dignity to those citizens. Lastly, it enhances that the
primary measure would be the implementation of positive actions so that those
citizens are socially included in the Brazilian society.

Keywords: Hepatitis C. Primary rights and guarantees. Dignity. Prosecution
Instruments.
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1 INTRODUCAO

O presente trabalho tem por objetivo analisar as formas de discriminacao
social vivenciadas por portadores de Hepatite C no Brasil, principalmente em
decorréncia da falta de informacao que, por vezes, torna-se uma forma de omisséo
do Poder Publico ao ndo fornecer acesso universal e igualitario aos servigos de
saude.

No capitulo dois destaca-se o que é a doenca, suas formas de transmissao,
tratamento e prevencdo. Quanto a prevencdo destaca-se como principal medida a
ser implantada a propagacdo de informacfes. Por este motivo, além de ser
essencial para se alertar os possiveis portadores, a informagdo também se torna
medida eficaz de prevencéo.

A hepatite C é uma doenca silenciosa de grande prevaléncia no Brasil, sendo
atualmente uma questédo de saude publica. Entretanto, ndo ha interesse politico em
se alertar a populacdo, pois se esta diante de um tratamento de alto custo que
dispensaria milhdes de reais dos cofres publicos.

J& no capitulo trés, faz-se uma evolucdo do papel e das func¢bes do Estado
através do tempo, focando-se nas concepc¢les liberal e democratica. Assim,
demonstra-se que a atual concep¢éo de Estado agregaram-se direitos, além de ser
norteada por principios que, por sua esséncia, fundam e dao sustentacdo a esta
concepcao.

Neste aspecto, tendo o ordenamento juridico brasileiro adotado como
fundamento o Estado Constitucional e Democratico de Direito, aborda-se no capitulo
quatro o principal fundamento da Republica Federativa do Brasil, qual seja a
dignidade humana.

Com efeito, ap6s esta abordagem passa-se no capitulo seguinte a
explanacgdo acerca dos direitos fundamentais, apresentando-se através da analise
historica e didatica da teoria geracional dos direitos fundamentais

De tal forma que tendo o trabalho como tema central a inclusdo social dos
portadores de hepatite C, deu-se destaque especial, ao direito a saude no capitulo
seis. Pontua-se que o direito a saude é direito social fundamental, que pressupde a
prépria dignidade humana, sendo analisado sob a Optica dos direitos humanos e

fundamentais, além de uma breve andlise sobre o direito & sadde no Brasil.
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Finalmente, no capitulo sete, discorre-se sobre as principais formas de
discriminagao vivenciadas pelos portadores de Hepatite C no Brasil, apontando-se,
em especial, que a falta de informacao torna-se fator fundamental para a excluséo
destes individuos, que encontram, entre outras barreiras, um tratamento de alto
custo e uma sociedade carregada de estigmas e preconceitos.

Nesta seara, pontua-se que o Poder Publico ndo vem cumprindo com seu
papel, ao contrario, ao negligenciar esta situacdo, contribui para segregar e excluir
0s portadores.

Com efeito, verifica-se que o Judiciario, ainda que de forma precaria, vem
tentando suprir o papel do Poder Executivo, decidindo positivamente pelas
demandas propostas contra a Fazenda Publica a fim de dar efetividade ao direito a
saude dos portadores de Hepatite C.

Neste sentido, no capitulo oito sdo enumerados alguns dos instrumentos
processuais utilizados para dar efetividade aos direitos destes cidadaos, em especial
as tutelas de urgéncia e os instrumentos manejados pelo Ministério Publico para a
protecéo de interesses coletivos.

Por derradeiro, no capitulo nove, sdo apontadas formas de inclusdo social dos
portadores de hepatite C, em especial, a protecdo obtida através da tutela
jurisdicional. Frisando, ainda, que esta situacdo requer novas politicas inclusivas, a
fim de que os portadores de Hepatite C ndo sejam mais discriminados em nossa
sociedade que ja possui uma grande carga de preconceitos.
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2 HEPATITE C : A EPIDEMIA SILENCIOSA

Uma em cada doze pessoas no mundo estad infectada com o virus das
hepatites B ou C. Segundo dados da Organizacdo Mundial da Saude (tabela 1)
aproximadamente 3% da populacdo mundial, nUmeros entre cento e cinquenta e
duzentos milhdes de pessoas em todo planeta, estdo infectados com virus da
hepatite C. Deste total, entre trés e quatro milhbes s&o brasileiros e, a0 menos,
qguinhentos mil sdo paulistas, de acordo com os dados da Secretaria de Estado de
Salde (SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE, 2008), com trés a quatro milhdes
de pessoas sendo infectadas a cada ano no mundo (MASTER, 1999 apud
VASCONCELOS et al., 2006, p.2). Sendo certo que, de acordo com Edna Strauss,
médica e pesquisadora do Hospital das Clinicas da Universidade de S&o Paulo,
Divisdo de Anatomia Patoldgica, a hepatite C representa um grave problema de
saude publica e acrescenta ainda que a “hepatite C compete com a doenca hepatica
alcodlica como a maior causa de doenca cronica do figado, podendo ser vencedora
em varias areas geograficas” (STRAUSS, 2001, p. 69).

Prevaléncia Mundial da Hepatite C segundo as regides da
Organizaciaoe Mundial de Sande

Populagio Prevaléncia Populagio Paises sem

Total Hepatite C  Infectada estatisticas
Regites OMS [milhGes) (] [milhGes) n")
e . 2o L L2
BIENSAs e [ L Bl . z
Mediterranes Driental . _ ST AN A z
Buropa e - BE . 8
Sudveglefsidtien B0 _ 2B R . 2
Pacifico Ocidental 1E00 339 g2.2 1L
Toral 581 3.1 169.7 LTy

Fonte: Organizagdo hundial de Saidde, 1999

Tabela 1 Numero de infectados ao redor do mundo - Fonte: OM S

A palavra hepatite, segundo Carlos Varaldo (2003, p. 18),

€ formada de dois elementos: hepat(o) + ite, o primeiro referente ao grego
para figado e o segundo, sufixo usual das inflamac¢des. Existem muitos tipos
de hepatite, que por sua vez podem ter causas muito diversas. Todas
provocam a inflamacdo do figado. Esta inflamagéo do figado tem carater
infeccioso quando se trata de uma conseqiiéncia de uma contaminagéo por
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virus. A hepatite virGtica é decorrente de varias doengas contagiosas
causadas por virus que atacam o figado. O tipo de hepatite, neste caso,
depende do tipo de virus pelo qual o portador foi contaminado.

No caso da hepatite C, a inflamacao no figado se da através de uma infeccao
viral, através do virus VCH ou HCV, um virus RNA, da familia flaviviridae' — sdo
virus filogenéticos, devido a grande taxa de mutacdo (ZAFIRE et al. 2006, p.567) -
transmitido através do contato com sangue contaminado. Sua descoberta,
entretanto, € muito recente, sendo que, antes de o pesquisador Quim — Lim Choo e
seus colaboradores o visualizarem em seus microscopios nos Estados Unidos, em
1989, a hepatite C era conhecida como Hepatite Nao-A e Nao-B (CHOO apud
CONTE, 2000, p. 187), uma vez que nao havia até o momento estudos e relatos a
respeito de sua existéncia.

Segundo Vinicio Paride Conte (2000, p. 187), “o virus foi visualizado a
imunoeletromicroscopia, como particula de 55 a 65 nm de didmetro, com projecdes
espiculares e de morfologia muito semelhante aos flaviviridae”. Além disso, os
estudos permitiram, conforme afirma Edna Strauss (2001, p. 69-70), “através da
analise filogenética das sequéncias genémicas, a caracterizacdo de seis gendtipos
(1 a 6) que, por sua vez, sédo subdivididos em grupos a, b, c, d, etc.”

De tal forma que nédo se pode falar em um Unico virus da hepatite C. Sabe-se,
hoje, que ele se divide em gendtipos que nada mais sdo que a composi¢cao genética
do virus, onze ja sdo conhecidos e seis ja foram identificados. Eles possuem
suficientes semelhancas para serem considerados virus que ocasionam a hepatite
C, mas escondem particularidades que os identificam como sendo virus diferentes.
Cada gendtipo pode gerar subtipos e quasi-espécies.

Os gendtipos, por sua vez, de acordo com estudos epidemioldgicos, podem
ser encontrados de acordo com as regides geograficas. Os genotipos 1, 2, e 3 estédo
mais presentes no Japao, Europa Ocidental, América do Norte e América do Sul; o
genotipo 4, na Africa Setentrional e Central e no Oriente Médio; o gendtipo 5 na
Africa do Sul e 0 6 no Sudoeste Asiatico. (NOUSBAUM apud ZAFIRE et al. 2006,
p.567)

J& no Brasil, Zafire et. al. (NOUSBAUM apud ZAFIRE et. al., 2006) afirmam
que:

[...] um estudo sobre a distribuicdo dos gendtipos coletadas de pacientes
cronicamente infectados pelo VHC, em laboratérios de diferentes cidades

'Um dos poucos dessa familia (que inclui os virus da dengue, febre amarela e Nilo ocidental).
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do pais, demonstrou que 64,9% eram do gendétipo 1, 4,6% do gendtipo 2,
30,2% do gendtipo 3, 0,2% do gendtipo 4, e 0,1% do gendtipo 5. Em todas
as regides, o gendtipo 1 foi o mais freqiiente, principalmente na regiao
norte; o gendtipo 2 foi mais prevalente na regido centro-oeste,
especialmente no Mato Grosso, enquanto que o genétipo 3 foi mais comum
na regido sul; os genétipos 4 e 5 foram raramente encontrados, e somente
no estado de S&o Paulo, na regido sudeste. Na Bahia, em amostras
coletadas de pacientes atendidos no Servico de Hepatologia do Hospital
Prof. Edgard Santos, foi demonstrado também o predominio do genétipo 1
(62,7%), seguido pelos gendtipos 3 (21,7%) e 2 (3,6%)8. Nenhum gendétipo
4 foi encontrado.

A importancia da identificacdo do genétipo encontra-se na eficacia terapéutica
do tratamento, ja que alguns gendtipos respondem mais facilmente a terapia.

Apesar dos avancos da ciéncia médica com relagcdo a hepatite C, Edna
Strauss (2001, p. 70) aponta que a grande dificuldade de estudo da hepatite C
reside no fato de ser o VHC um patégeno humano®ndo havendo animal de
experimentacdo ou meios de cultura que se adaptem a pesquisa, exceto 0
chimpanzé.

Além disso, a inflamacéo causada pelo virus da hepatite C pode levar, na
maioria dos casos, para progressao em cirrose ou hepatocarcinoma (cancer de
figado), segundo dados do Ministério da Saude (2005, p.31), em média 80% das
pessoas que se infectam ndo conseguem eliminar o virus, evoluindo para formas
cronicas. Tal ocorréncia deve-se ao fato de a hepatite C, diferentemente da infecgéo
causadas pelos virus A ou B, ser assintomatica ou oligossintomética (apresenta
poucos sintomas).

Alter et al. apud Conte (2000, p. 188) apontam que:

[...] em 82% de seus 130 pacientes, seguidos durante muitos anos, apés o
surto agudo de hepatite ndo-A e ndo-B, encontraram a infec¢cdo VHC, anti-
VHC ou VHC RNA positivamente, sendo que 62% deles desenvolveram
hepatite crdnica e concluem que os pacientes que adquiriram hepatite C
tiveram alto grau de hepatite cronica de figado nos EUA e que na maioria
dos pacientes a infeccdo VHC parece persistir por muitos anos, mesmo na
auséncia de doenca hepética ativa

Quando ha contaminacgdo pelo virus da hepatite C, ele passa a circular no
figado, local aonde ira se reproduzir O organismo reage atacando as células
infectadas, o0 que causa a inflamacdo do figado (VARALDO, 2003, p. 19), esta
inflamacgéo, por sua vez, podera levar o portador a desenvolver cirrose ou ainda

cancer no figado, estagios em que o dano hepatico alcanga seus graus extremos.

2Agente bioldgico capaz de causar doencas (PATOGENO, 2009).
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Em que pese a possibilidade da progressdo da doenca a estes estagios, a
cura da hepatite C ja € uma realidade, Carlos Varaldo, um dos defensores do termo
“cura” para hepatite C, afirma que hoje se pode afirmar, sim, que existe cura da
hepatite C e completa:

O que podemos afirmar, hoje, é que existe, sim, a cura da hepatite C,
devidamente comprovada, para alguns dos tratados. Os niimeros a cada dia
sdo mais alentadores. Até 1995, s6 era administrado o monotratamento com
Interferon, e apenas 12% dos tratados conseguiam resultados. Depois de
acrescentada a Ribavirina ao tratamento, os nimeros comecaram a subir,
até que, com o Interferon Peguilado, chegamos aos dados apresentados
recentemente, que somente o0 tempo podera confirmar ou apurar.
(VARALDO, 2003,, p. 16)

Cabe aqui ressaltar que o tratamento e as possibilidades de cura serao
debatidos em item especifico, ficando apenas registrado neste ponto que o portador
do virus ndo encontra apenas dificuldades e desesperancas, ao contrério, a hepatite
C tem tratamento e sdo amplas as possibilidades de cura.

2.1 Formas de transmissao

A transmissdo do virus da hepatite C se da de forma eficiente somente
através do contato com o sangue contaminado. Entretanto, na maioria dos casos,
nao se pode precisar a forma da transmissao/infecgdo. Assim, foram tracados os
chamados “grupos de risco”.

Grupo de risco, em linguagem médica, corresponde a uma populacéo sujeita
a determinados fatores ou com determinadas caracteristicas, que a tornam mais
propensa a ter ou adquirir determinada doenga. Sao pessoas ou grupos de pessoas,
sem necessariamente vinculo familiar ou geografico, de caracteristicas bioldgicas
e/ou sOcio-culturais iguais, propensas a sofrerem doencas ou situacdes patoldgicas
semelhantes (GRUPQOS, 2009).

No caso da hepatite C, foram delimitados alguns grupos propensos:

A) Transfus&o de sangue e/ou derivados — Esta forma de transmissao hoje
€ pouco frequente, tendo em vista que a partir de 1992 foram introduzidos os
exames de triagem nos doadores de sangue e derivados. No Estado de S&o Paulo a
triagem de doadores é obrigatéria desde 1992, pela portaria CVS - 10, de 30 de
junho de 1992. Entretanto, demonstrou-se que o VHC é o agente causal de mais de
90% das hepatites poOs-transfusionais. “Assim, todas as pessoas que receberam
transfusdo de sangue ou hemocomponentes até o inicio da década de 90, com ou
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sem histéria de hepatite pds-tranfusional, devem ser avaliadas para provavel
contaminacao com o virus da hepatite C” (STRAUSS, 2001, p. 70)

B) Usuarios de drogas injetaveis ou inalaveis — O compartilhamento de
seringas continua sendo a principal forma de transmissao da hepatite C. De acordo
com Natélia Werustsky (2006, p. 36), dois tercos dos novos casos de infeccéo pelo
virus HCV estédo associados principalmente ao uso de drogas injetaveis. Além das
drogas injetaveis, o uso de drogas inalaveis com o uso de compartilhamento de
canudo também pode veicular sangue pela escarificacdo de mucosa. O teste anti-
HCV no caso de usuarios de drogas torna-se necessario, ainda que o uso tenha sido
feito uma Unica vez.

C) Hemodialise, hemofilicos e contaminados pelo HIV ~ /AIDS — Devido a
necessidade de transfusbes sanguineas, injecdes endovenosas e constante
exposicdo do sangue em pacientes em hemodialise, a incidéncia de portadores de
virus da hepatite B e C em unidades de didlise pode ser aumentada em comparagao
com a populacdo em geral. Alguns fatores, entretanto, fazem com que os riscos do
contagio através da hemodiélise aumentem, tais como utilizacdo de heparina de uso
coletivo e auséncia de limpeza e desinfec¢do de todos os instrumentos e superficies.
Além disso, a possibilidade de adquirir ou transmitir o virus é ainda maior nos
portadores de HIV/AIDS ou outras doengas sexualmente transmissiveis. Ja no caso
dos hemofilicos a probabilidade também é grande, uma vez que constantemente séo
submetidos a transfusdo de sangue, com a ressalva de que a partir de 1992 passou
a existir um controle maior sobre a doacéo de sangue.

D) Acupuntura, piercing, tatuagem, manicure, barbearia, instrumentos
cirdrgicos - Todo e qualquer procedimento que envolva sangue pode servir para a
transmissdao do HCV. Desta maneira, procedimentos como acupuntura, piercing,
tatuagem e até mesmo fazer as unhas ou a barba pode representar risco de adquirir
0 virus, neste sentido, os instrumentos utilizados para estes tipos de procedimentos
devem ser devidamente limpos esterilizados, uma vez que podem transmitir o virus.
Deve-se ressaltar o fato de que o virus resiste até trés dias no ambiente, em
instrumentos como giletes, laminas, seringas, alicates, cortadores de unhas, entre
outros. Recentemente foi apresentada o resultado de uma pesquisa, dissertagéo de
Mestrado, apresentada por uma enfermeira do Instituto de Infectologia Emilio Ribas
de Sdo Paulo, orientada pelo médico infectologista Roberto Focaccia, um dos
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principais especialistas em Hepatite C do pais. A pesquisa aponta que ha um grande
risco de se contaminar com os virus da hepatite B ou C em saldes de beleza. De

acordo com o médico:

as manicures geralmente cortam a cuticula, e isso sangra. O sangue
contém uma quantidade enorme de virus. Dez elevado a 132 poténcia de
virus por ml, uma coisa brutal. Entdo uma gota de sangue pode favorecer a

transmissdo (HEPATITE, 2009).

O estudo foi amplamente divulgado nos meios de comunicacdo, fator
importante para a prevencdo, uma vez que esta € uma das principais formas de
transmissao das hepatites virais.

E) Relacionamento sexual — Existem inUmeras controvérsias acerca da
transmissao sexual do virus da hepatite C. Natalia Werutsky (2006, p.38) apresenta
estudo realizado por Norah Terrault e sua equipe da Universidade da Califérnia, nos
Estados Unidos que teve como objetivo mensurar a transmissédo sexual da hepatite
C. Vejamos.

Foram entrevistados 2077 casais, em que um dos parceiros estava
infectado com o virus da hepatite C. No entanto, como o objetivo do estudo
era pesquisar o parceiro heterossexual e monogamico que tivesse
relacionamento de mais de trés anos com o portador, que ndo apresentasse
historico de uso de drogas injetaveis nem contaminagdo com HIV/AIDS ou
hepatite B e que ndo tivesse feito nenhum tipo de transplante, apenas 672
casais poderiam de fato participar desse estudo. Dos 552 que aceitaram
participar, 500 finalizaram o estudo. A faixa etaria média dos participante
era de 49 anos. Esses casais mantinham relacionamento sexual hi 16
anos, com uma frequéncia média de 0,3 a 24,4 vezes por més. Oitenta por
cento deles havia utilizado preservativos alguma vez, mas somente 17%
faziam uso regular ou frequente. Dos 500 parceiros participantes, 20 (4%)
apresentaram um anti-HCV positivo e, destes, 12 (2,4%) tiveram 0 virus
detectado pelo PCR qualitativo. Entre os parceiros anti-HCV positivo,
verificou-se um percentual maior de pessoas com tatuagens (45% em
comparacao a 15% do restante do estudo), assim como indices superiores
em praticas com o uso de agulhas, como acupuntura, e cortes com
instrumentos compartilhados, como laminas de barbear ou instrumentos de
manicure, € um ndmero maior de relagbes sexuais com diferentes parceiros
antes da relagdo monogamica. Realizada a genotipagem, somente 9
pessoas, que mantiveram o mesmo genotipo do seu parceiro, descartando-
se, entdo, que a contaminacdo destes pudesse ter ocorrido através do
parceiro que estava infectado. Em relagédo as pessoas que apresentaram o
mesmo genotipo que seus parceiros, observou-se que as relagbes sexuais
eram mais frequentes, assim como também era maior o nimero de
compartilhamento de laminas de barbear e instrumentos de manicures. Os
autores concluem que a incidéncia da hepatite C em parceiros portadores
do virus é de 4%. No entanto, como 40% deles apresentaram genotipo
diferente, o que descarta a possibilidade de contaminacdo sexual pelo
parceiro infectado, pode-se dizer que a incidéncia real foi de 2,2%. O Dr.
Terraul afirma que o tempo de relacionamento ou de uso de preservativos
nado afetaram o indice de transmissao e recomendou a realiza¢do de novos
estudos para avaliar se o tipo de relacionamento sexual ou a maneira como
ele ocorre estdo associados a transmisséo do virus (WERUSTSKY, 2006, p.
38).
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Ainda, de acordo com o Programa Nacional para Prevencao e Controle das
Hepatites Virais: Manual de Aconselhamento em Hepatites Virais (MINISTERIO DA
SAUDE, 2005, p. 32), pessoas que tenham muitos parceiros sexuais ou que tenham
outras doencas sexualmente transmissiveis tem um risco maior de adquirir e
transmitir a infeccdo. Além disso, aponta que o virus da hepatite C foi encontrado no
sangue menstrual de mulheres infectadas e nas secrecfes vaginais. No sémen, foi
encontrado em concentracdo muito baixas e de forma inconstante, ndo suficiente
para manter cadeia de transmissao e manter a disseminagao da doenca.

F) Transmissdo vertical e aleitamento materno - A possibilidade de
transmissao vertical, ou seja, da mae para filho durante a gestacdo, € minima. Em
gue pese esta possibilidade ser maior quando a mae é co-infectada pelo virus HIV.
No aleitamento, ndo ha possibilidade, ndo sendo proibido para maes infectadas pelo
virus HVC, devendo tomar a precaucdo para que ndo haja fissuras na mama, por
onde podera haver passagem e contato com o sangue.

G) Acidente ocupacional — Profissionais de saude, médicos, dentistas,
enfermeiros, entre outros estdo propensos a ocorréncia de acidentes ocupacionais,
ou seja, podem ficar expostos a sangue ou outros fluidos que possam conter virus
da hepatite B ou C e HIV, no caso da hepatite C a ocorréncia se dar4 se o
profissional tiver contato com o sangue contaminado pelo virus HCV.

H) Transplante de 6rgaos ou tecidos - Existe a possibilidade de se adquirir
0 virus através da recepcdo de 6rgdos de doador que seja portador do virus HCV,
hoje estéd possibilidade € minima, pois assim como no caso da doagcdo de sangue
ser exigida uma triagem anti-HCV, na doacéo de 6rgaos e tecidos também acontece.
Entretanto, aqueles que receberam 6rgaos ou tecidos antes de 1992 devem ser
testados.

Tendo em vista estes fatores, devem ser encaminhados para a realizagédo do
teste anti-HCV os individuos que receberam transfusdo de sangue antes de 1993,
usuarios de drogas injetaveis, inclusive aqueles que o fizeram uma Unica vez, em
gualquer época da vida, pessoas que apresentem as transaminases anormais
(enzimas hepaticas) ou evidéncias de dano hepatico, profissionais da saude, apds
acidente percutaneo ou nas mucosas, com sangue contaminado, filhos de mées
contaminadas com a hepatite C, doentes renais em hemodiélise, hemofilicos e
contaminados pelo virus HIV/AIDS.
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Ainda assim, considera-se conveniente realizar o teste de deteccdo se e
guando o individuo manteve multiplos parceiros sexuais ou com historico de
doencas sexualmente transmissiveis, usuarios de drogas inaladas, pessoas com
tatuagens e piercings, com idade superior a 40 anos e ainda transplantados que
receberam tecidos ou 6rgaos.

2.2 Diagndstico - sou portador e agora?

Caso o individuo esteja em um dos chamados “grupos de risco”, faz-se
necessaria a triagem sobre a possibilidade de ser portador do HCV.

A hepatite C € uma doenca silenciosa e com lenta evolugdo. Na maioria dos
casos, descobre-se o0 virus através dos chamados “exames de rotina”, sem ao
menos suspeitar da existéncia da doenca, uma vez que, em grande parte, ndo ha
sintomas.

Receber a noticia de que é portador pode transformar a vida da pessoa.
Entretanto, a recomendac¢do médica, neste momento, € a de manter a calma, tendo
em vista que o caminho a percorrer sera longo.

A primeira etapa sera a verificacdo do contato com virus. H4 a possibilidade
de se ter adquirido o virus e o proprio organismo o ter eliminado, neste caso, o HCV
ndo esta mais em atividade, ndo sendo necessario o tratamento. Apesar da
existéncia desta possibilidade, segundo dados do Ministério da Saude, apenas 25%
dos infectados eliminam espontaneamente o virus, sendo que em mais de 80% a
doenca torna-se cronica (MINISTERIO DA SAUDE, 2005, p. 9)

O primeiro passo € detectar a existéncia do virus. O exame de detecgdo €
simples e acessivel, encontra-se disponibilizado na rede publica de saude e
principalmente nos chamados Centros de Testagem e Aconselhamento (CTA),
locais em que rotineiramente faz-se exames de deteccdo das hepatites B e C e
HIV/AIDS.

Este, entretanto, sera somente o primeiro dos inuUmeros exames de
diagndstico. A lista de encaminhamento para exames é longa, fato que deixa muitos
pacientes assustados. Realmente, o caminho a percorrer até a confirmacdo da

presenca do virus e a cura, através do tratamento, € longo, todavia, necessario.
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Assim, ao se ter a suspeita da infec¢do pelo virus HCV deve-se proceder aos
primeiros testes, que sdo as chamadas sorologias. Através destes exames estuda-
se a composicao do soro sanguineo, a fim de identificar a presencga de anticorpos ou
antigenos, que sao formas de prote¢cdo do organismo contra elementos estranhos.
Se houve o contato com o virus HCV, o sistema imunoldgico criara antigenos e
anticorpos a fim de elimind-lo do corpo, assim, mesmo que o individuo né&o
desenvolva a hepatite C, sempre havera um marcador de contato com o HCV.

O teste utilizado no caso da hepatite C chama-se ELISA (anti-HCV),
abreviacdo da expressédo inglesa “Enzyme Linked Immuno Sorbent Assay”. Este
exame também é utilizado para a deteccao do virus do HIV.

O ELISA vem sendo utilizado desde o inicio da década de 90 para a deteccéo
de anticorpos da hepatite C. Ainda assim, Edna Strauss (2001, p. 72) afirma que,
embora este teste seja extremamente Util, ele costuma apresentar resultado
negativo nos primeiros meses apos a contaminagdo dificultando o diagnostico ou

ainda:

[...] falseando um resultado negativo em doadores de sangue contaminados.
Por outro lado, persiste a possibilidade de resultado falsamente positivo em
doadores de sangue ou qualquer grupo de individuos com baixo valor
preditivo de contaminacdo pelo VHC. Assim sendo, nos casos ou grupos
com valor preditivo alto para a infeccdo pelo VHC, a reatividade do teste
pelo ELISA possui valor diagnéstico definitivo. Na divida, porém, é possivel
requisitar testes confirmatérios do ELISA, como o Imunoblot (RIBA e
INNOLIA). A realizacdo desses testes revela-se particularmente atil no
descarte de falsos-positivos em populacbes de baixo risco (STRAUSS,
2001, p. 72).

Por esta razdo, sdo necessarios exames confirmatérios para determinar se o
HVC ainda esta circulando no corpo e ndo somente 0s anticorpos, uma vez que ha a
possibilidade de o virus ter sido espontaneamente eliminado.

Assim, de acordo com o Programa Nacional para a Prevencdo e o Controle
das Hepatites Virais (MINISTERIO DA SAUDE, 2005, p. 34):

A presenca do anticorpo contra o virus da hepatite C (anti-HCV) significa
gue o paciente teve contato com virus. Sua presen¢a nao significa que a
infeccdo tenha persistido. Cerca de 15-20% das pessoas infectadas
conseguem eliminar o virus por meio de suas defesas imunoldgicas,
obtendo a cura esponténea da infeccdo. A presenca de infecgao persistente
e atual pelo HCV é demonstrada pela pesquisa do virus no sangue, através

do exame HCV-RNA qualitativo.
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Neste ponto, faz-se necessaria a confirmacao do virus circulante, de tal forma
gue o método de testagem sera mais especifico, utilizando-se técnicas de biologia
molecular®.

De acordo com Edna Strauss (2005, p. 72), a reacdo em cadeia polimerase
(PCR) é uma das técnicas de biologia molecular mais utilizadas, pois amplifica parte
do genoma do virus, sendo extremamente sensivel.

A especialista afirma também que existem outras técnicas de deteccdo por
biologia molecular (branched DNA(b-DNA, por exemplo), contudo, a mais indicada é
determinacdo qualitativa do RNA-HCV pelo método PCR (confirma a presenca do
virus HCV).

Entretanto, no Brasil, sera neste momento que comecardo a ocorrer 0s
empecilhos. Os testes que utilizam a técnica de biologia molecular sdo oferecidos
pela rede publica de saude, todavia a morosidade no atendimento faz com que
muitos desistam de prosseguir com o diagndstico, ja que sdo exames de alto custo.
Ainda, destaca-se que estes procedimentos sdo fornecidos apenas em grandes
centros, ndo sendo encontrados em cidades de pequeno porte, obrigando os
pacientes a se deslocarem aos locais onde j& se encontram disponiveis. Assim, por
esta razdo a maioria das pessoas que tem, em um primeiro momento, o diagnostico
positivo para o virus HCV acabam desistindo de fazer um diagndstico mais preciso,
pois ndo apresentam condi¢cdes financeiras para continuar a percorrer o arduo
caminho entre a detectagao, tratamento e a cura.

Além disso, alguns médicos tém o errbneo costume de pedir
concomitantemente os testes PCR-RNA - qualitativo (detecta a presenca do virus) e
o PCR-RNA - quantitativo (detecta a carga viral). Esta prética, todavia, ndo esta
correta, pois se ndo houver a detec¢do do virus ndo se deve falar em carga viral,
nao havendo virus circulante consequentemente, a carga viral ndo sera detectavel.

Carlos Varaldo defende que ndo tem légica o encaminhamento para os dois
exames, pois existindo carga viral ndo é necessario solicitar o PCR QUALITATIVO,

A biologia molecular consiste principalmente em estudar as interacdes entre os varios sistemas da
célula, partindo da relacdo entre o DNA, o RNA e a sintese de proteinas, e o0 modo como essas
interacdes séo reguladas. Assim, o cerne da Biologia Molecular compreende o estudo dos processos
de replicacdo, transcricdo e traducdo do material genético e a regulacdo desses processos
(BIOLOGIA, 2009).
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pois é mais que evidente que vai dar positivo ou vice-versa, sendo um simples
desperdicio de dinheiro. (VARALDO, 2009,).

Além dos exames ja elencados, os testes de funcéo hepatica sdo realizados
para auxiliar o médico no diagnéstico do paciente que sofre de doencas que atacam
o figado, uma vez que séo essenciais para diagnosticar os danos ocasionados, por
exemplo, pelo virus HCV.

De acordo com o site do grupo Otimismo de Apoio ao Portador de Hepatite C,
tem-se entre os mais importantes: fosfatase alacalina, alanina transaminase (ALT -
TGP), aspartato transaminase (AST - TGO), bilirrubina, gamaglutamil transpeptidase
(GGT), Albumina, Alfafetoproteina, Tempo de protrombina, anticorpos mitocondriais,
5'-nucleotidase, ultra-sonografia, ultra-sonografia com Doppler, cintilografia,
tomografia computadorizada, ressonancia magnética, contagem das plaguetas.
(VARALDO, 2006). Exames estes que, ocasionalmente, sédo fornecidos pelo Sistema
Unico de Saude.

Ainda, apo0s a bateria de exames, faz-se necessaria a realizagdo da biopsia
hepética para se detectar o dano ocasionado pelo virus, uma vez que a indicacdo do
tratamento esté condicionada a este dano.

Algumas pessoas, erroneamente, relacionam o procedimento da bidpsia com
a existéncia de um cancer e ficam desesperadas, mas, no caso de danos no figado,
ainda que haja a possibilidade de haver um céancer, ndo esta com ele diretamente
relacionado. Assim, é imprescindivel que seja realizada, com a ressalva de que nem
todos necessitam dela.

Stéfano Goncalves Jorge, médico hepatologista, relata que,

apesar dos avancos tecnolégicos nas Ultimas décadas e surgimento de
técnicas avancadas de imagem e biologia molecular, o diagndstico e
decisGes pertinentes ao tratamento de doengcas do figado continua
dependendo da andlise do tecido hepatico (JORGE, 2004)

Assim, para que se consiga com precisdo determinar o dano ocasionado pelo
virus HCV adota-se a biépsia hepética.
A bidpsia hepatica, de acordo com o site Pro-Figado (BIOPSIA, 2009)

€ um procedimento por meio do qual se retira um pequeno fragmento de
tecido hepatico, que serd examinado sob microscépio de forma a identificar
as causas ou analisar o estagio de evolucao de uma doenca hepatica.
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A realizacdo da bidpsia se deve para confirmar a suspeita do diagnostico de
uma doenca hepdética crénica, devendo ser repetida, se necessario, caso haja
mudancas no quadro clinico, por exemplo, durante o tratamento.

Ressalta-se também que o procedimento da bidpsia é de alto custo, sendo
apenas mais uma barreira encontrada pelos portadores de hepatite C, uma vez que
o tratamento esta, na maioria das vezes, condicionado ao resultado deste exame e,
a impossibilidade de custear o procedimento, acaba cerceando o direito do portador

em obter o melhor tratamento, com a expectativa de cura.
2.3 O caminho a ser percorrido
Pode-se resumir o trajeto que devera ser percorrido pelo individuo que estiver

sob a suspeita de ser portador do virus HCV através do quadro abaixo (Figura 1),
extraido do trabalho de Edna Strauss:

Elevacdo de Dioador de sangue

aminotransferase check-up

anti-WHC-ELISA

r Reagente () M3o reagente -) T
l ¥
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Biopsia hepatica
carga viral
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Falso positive Repetir em & mesas
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Figura 1 — Caminho a ser trilhado apés a deteccdo (STRAUSS, 2001, p. 73)
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2.4 Tratamento da hepatite ¢

Por mais assustador que possa parecer ser portador do virus da hepatite C,
hoje ja se pode falar em cura para a doenca. Os tratamentos oferecidos mostram-se
cada dia mais eficazes no combate da evolugéo da doenca e, ainda que a resposta
terapéutica seja diferente para cada pessoa, as possibilidades de cura chegam a
mais de 60% dos casos tratados.

Apesar disso, alguns pesquisadores discordam quanto a existéncia da cura
para a doenca. Neste sentido, a médica e pesquisadora Edna Strauss pontua que:

o tratamento da hepatite C objetiva deter a progressédo da doenca hepatica
pela inibicdo da replicacdo viral. A reducdo da atividade inflamatoria
costuma impedir a evolugcdo para cirrose e carcinoma hepatocelular,
havendo também melhora na qualidade de vida dos pacientes. Os
medicamentos disponiveis até 0 momento, entretanto, nos mais diversos
esguemas em termos de doses, duracdo ou associa¢cdes conseguem atingir
0S oObjetivos propostos em menos da metade dos pacientes tratados.
Embora ainda desanimadora, a situacao atual representa a melhor possivel,
se comparada a atitude expectante de apenas 10 ou 15 anos atras. A
precocidade do diagndstico nos leva a tratar pacientes freqlientemente
assintomaticos, impedindo que quase a metade deles evoluam para fases
sintomaticas da doenca hepética, de mais dificil controle. (STRAUSS, 2001,
p. 74)

Ja Carlos Varaldo é taxativo ao falar sobre o assunto, para ele, a hepatite C,
tem cura, ainda que haja oposi¢cées ao seu posicionamento (VARALDO, 2003, p.
16).

Em que pese este posicionamento, algumas pessoas ao se depararem com
esta nova situacdo, ficam com medo, ja que se ouve falar que o tratamento da
hepatite C, as vezes, compara-se a quimioterapia aplicada nos casos de cancer. De
fato, o interferon, um dos medicamentos utilizados para o tratamento da hepatite C,
também é usado para tratar alguns tipos de cancer e até leucemia. Porém, nao é
considerado um quimioterapico.

Desta forma, a opcdo pelo tratamento devera ser fundamentadamente
discutida com o médico responsavel, ja que envolve inimeros fatores, entre eles, o
emocional. Além disso, deve-se pontuar que o tratamento da hepatite C é de alto
custo, requerendo além dos gastos desde a detecc¢do até a indicacdo do tratamento
até o monitoramento durante o tratamento que deverda ser realizado por uma equipe
multidisciplinar ~ formada  por  psicélogos, infectologistas hepatologistas,

gastroenterologistas, endocrinologistas, nutricionistas, psiquiatras, entre outros
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profissionais, que serdo responsaveis por um acompanhamento detalhado durante a

terapia, a fim de que os resultados possam ser os melhores possiveis, uma vez que:

diversos estudos ja comprovam que o tratamento assistido e multidisciplinar
consegue aumentar a resposta terapéutica em mais de 25%. Pacientes
motivados, informados sobre a doenca e o tratamento, educados quanto a
importancia do correto uso dos medicamentos respeitando dosagens e
horéarios, diagnosticando de forma mais precoce possivel os efeitos
adversos e os tratando imediatamente, fazem uma total diferenca
(VARALDO, 2008)

Assim, vé-se claramente, que o tratamento da hepatite C necessita mais do
que a simples medicacdo, mas também o envolvimento do paciente e
monitoramento adequado realizado por uma equipe multidisciplinar, que devera ser
apta a diagnosticar desde uma queda no namero de plaguetas até a contornavel
presenca de depressdo ocasionada pela utilizacdo dos medicamentos e também
pela debilidade emocional em que se encontra o paciente.

Convém pontuar que o tratamento da hepatite C tem por objetivo negativar a
atividade do virus para evitar que o dano hepatico continue evoluindo e assim,
aumentar a expectativa de vida do portador. Ainda assim, quando ndo se consegue
negativar o virus, barrando suas atividades, faz-se necesséario o controle das
transaminases®, mantendo-as, se possivel, em niveis normais para que se evite um
dano hepético ainda maior.

Ha casos, entretanto, que o dano hepético tomou propor¢gbes tamanhas que
ndo ha outra opcdo sendo o transplante de figado. Neste caso, embora se substitua
o figado doente, o virus HCV continuara presente e a infecgdo ocorrerd com mais
facilidade, sendo, pois necesséria a indicacdo do tratamento, ou seja, o transplante
hepético ndo significa a cura para a hepatite C, mas sim, a substituicdo do 6rgao
doente por um sadio que tera condi¢des de prosseguir com o tratamento para barrar
a acdo do virus HCV no organismo.

A indicacdo do tratamento também devera ser devidamente fundamentada
pelo médico responsavel através de uma investigacao que envolve todos 0os exames
e procedimentos ja assinalados, ja que, além de se tratar de um tratamento de alto

custo também apresenta inUmeros efeitos colaterais que, pondera-se, pode ou néao

*S30 enzimas gue ficam em grande quantidade nos hepatdcitos sadios e, quando se inflamam, elas
se espalham pelo sangue. Caso estas enzimas encontrem-se em nivel elevado € sinal de que possa
existir um problema no figado.
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se manifestar, tudo dependera da reacdo do organismo de cada individuo sujeito a

medicacgao.

2.4.1 Terapia recombinante: interferon e ribavirina

O tratamento atual, de maior efichcia comprovada, € a combinacdo de dois
medicamentos, o interferon e a ribavirina, inicialmente por um periodo de doze ou
vinte e quatro semanas, que deverdo ser monitorados, a fim de se aferir a eficicia
do tratamento. Obtendo-se uma resposta positiva, isto é, a redugdo na contagem
viral do PCR e das transaminases, e, conforme avaliagdo do médico, o tratamento
pode se estender para um periodo de mais vinte e quatro a quarenta e oito
semanas, sempre com estrito acompanhamento médico.

O interferon € uma proteina mensageira produzida pelo organismo em reacao
a infeccdo causada por um virus. Acredita-se que iniba a reproducdo dos virus e
melhore as atividades protetoras do sistema imunoldgico. Em alguns pacientes, por
problemas com a ribavirina, torna-se necessario o tratamento monoterapico apenas
com interferon. Este tratamento mostra-se eficaz em 25 a 40% dos casos, conforme
o Interferon empregado. O tratamento combinado de Interferon convencional com
Ribavirina aumenta a resposta para perto dos 40%. Usando-se o moderno interferon
peguilado em combinagdo com a ribavirina, até 56% do total de tratados conseguem
tornar o virus indetectavel de forma sustentada, o que € considerado a cura da
doenca.

Assim, a cura se da apds a realizacdo do tratamento, quando o paciente
sustenta a resposta viroldgica por um periodo superior a doze meses até cinco anos,
sendo necessario o0 monitoramento anual neste tempo até que finalmente pode ser
considerado curado.

No entanto, pode ocorrer que mesmo sem carga viral, o dano no figado
continue ocorrendo por motivos externos como, por exemplo, abuso de alcool,
gorduras e medicamentos e isso pode acarretar o inicio de cirrose e até cancer de
figado. Assim, o portador deve entender que mesmo sem o virus, o dano causado
por ele é irreversivel e, portanto, ele deverd sempre ter cuidados acima do normal

para preservar o figado o maximo possivel.
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E ainda, com relacdo a terapia, para a Sociedade Brasileira de Infectologia
(SBI) a terapia com interferon alfa convencional n&o se justifica mais e nao deve ser
realizada. Isto de acordo com o | Consenso da Sociedade Brasileira de Infectologia
para 0 Manuseio e Terapia para a Hepatite C, editado em 2008, ou seja, a
sociedade médica especializada, ja confirmou: ndo se deve mais utilizar o interferon
convencional (SANTOS, 2008, p. 8).

Entretanto, esta ainda néo € a realidade da portaria n°® 34/2007 do Ministério
da Saude, que nao contempla todos os portadores com o fornecimento do
medicamento mais adequado (segundo a propria SBI), ao contrario, exclui do
fornecimento aqueles que, de acordo com seus critérios, ndo sao “aptos” a recebé-
lo.

Portarias, protocolos, consensos médicos sdo formas de adaptar-se ao que
h& de mais moderno e eficaz no combate de determinada doenca, com poucos
pontos distintos. Entretanto, o que distancia protocolos (editados pelos mais diversos
governos) e 0s consensos médicos (das sociedades de hepatologia, infectologia,
gastroenterologia) estd na data de suas publicacdes, ao passo que 0S CONSensos
apresentam o que ha de mais novo e eficaz no tratamento da hepatite C, os
protocolos sao retrogrados e ultrapassados que, por questdes politicas, deixam de
incluir novos medicamentos ou ainda os incluem apdés anos, pois, na maioria das
vezes, 0s novos medicamentos sdo mais caros do que agueles ja presentes nos
protocolos.

Destaca-se, contudo, observacdes de Carlos Varaldo a respeito do tema.
Para ele, a economia em se utilizar o interferon convencional ndo existe ou ainda é
minima e, como ja estd comprovada a superioridade da resposta terapéutica do
interferon peguilado, n&o haveria mais justificativa para a utilizagdo para o interferon
convencional no pais e completa:

O tratamento dos gendtipos 2 e 3 é realizado em 24 semanas. Quando
empregado o interferon convencional o genétipo 3 alcanca uma resposta
terapéutica perto dos 70%. O interferon peguilado no genoétipo 3 consegue
resposta terapéutica superior aos 70%, chegando em alguns estudos
publicados a quase 80%. Nao somente a resposta terapéutica e maior
beneficiando um maior nimero de pacientes que conseguem a cura da
hepatite C, mas também devemos considerar a qualidade de vida do
pacientes em tratamento j4 que a comodidade de uma aplicacdo semanal
em vez de trés por semana conjuntamente a menos efeitos colaterais no dia
apds a aplicagdo sao fatores que irdo influenciar na vida durante as 24

semanas de tratamento, um fator imponderavel, mas que socialmente deve
ser levado em consideracéo. Voltando ao lado da economia vemos que ela
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praticamente ndo existe por ser minima. De cada 100 pacientes tratados
com interferon convencional por 24 semanas, considerando de forma
otimista que 70 deles consigam ficar curados, 30 deverdo ser retratados
com o interferon peguilado, retratamento este que deve ser realizado em 48
semanas conforme 0s consensos e a propria Portaria 34/2007 do ministério
da salde. Se os 100 pacientes tivessem recebido logo o tratamento com
interferon peguilado teriam sido consumidas 2.400 ampolas de interferon
peguilado e 50.400 cépsulas de ribavirina de 250 mg. Entre 80% e 90% dos
pacientes estariam sendo curados. Quando utilizado primeiro o tratamento
com interferon convencional e a seguir 30% dos pacientes sé@o retratados
com interferon peguilado o consumo de medicamentos serd de 7.200
ampolas de interferon convencional, de 1.440 ampolas de interferon
peguilado e de 80.640 capsulas de ribavirina de 250 mg.. O mesmo
percentual de pacientes sera curado, entre 80 e 90%. Ainda, serédo
necessarias mais 60% de exames e consultas a mais quando se utiliza
primeiro o tratamento com interferon convencional em vez de partir logo
para o peguilado. Considerando entdo os dados acima podemos deduzir
gue a economia de 960 ampolas de interferon peguilado ndo compensa o
gasto a mais com 7.200 ampolas de interferon convencional, 30.240
capsulas de ribavirina, 120 PCR/HCV/RNA, 180 hemogramas, incalculaveis
exames de transaminases, e outros e, ainda mais de 300 consultas com os
especialistas para retratas os 30% que perderam o tratamento por ter
utilizado o interferon convencional (VARALDO, 2009,)

Ainda mais grave que o protocolo de dispensacdo dos medicamentos da
Hepatite C (editado em 2007) é o protocolo da Hepatite B, que editado em 2002,
dispensa medicamentos dos quais o virus da hepatite B j& criou resisténcia®. Ora, na
defesa do erario, os gestores de saude deixam de dar prioridade ao direito

fundamental a salde dos portadores das hepatites virais, assim como sera
desenvolvido durante o presente trabalho.

2.5 Prevencao

N&o ha vacina para a prevenc¢do da hepatite C, desta forma, os métodos de
prevencado devem ser ainda mais rigorosos, evitando-se o contato com o sangue
contaminado, tendo em vista que a transmissdo se da somente pelo contato direto
com o sangue infectado.

Haveria, porém, formas eficazes de prevencado? Responder & questado requer
alguns cuidados, tendo em vista que ha diversas formas de se prevenir.

A partir de 1992 a possibilidade de ser infectado pelo virus da hepatite C

através de transfusdo sanguinea ou de derivados € praticamente inexistente, os

°0 virus da hepatite B, doenca que atinge 2 milhdes de brasileiros, criou resisténcia a um dos
principais medicamentos usados no SUS (Sistema Unico de Saude), o que esta levando o Ministério
da Saude a formular uma nova politica para melhorar o tratamento da doenca (COLLUCCI, 2009)
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nameros apontam, hoje, porcentagens proximas a 0,001% de probabilidade de se
adquirir o HCV pela transfusao de sangue.

Além disso, ndo sdo mais utilizadas seringas de vidro nos sistemas de saude,
atualmente todas as seringas sdo descartaveis e as antigas pistolas de vacinacéo ja
nao existem mais.

A preocupacao, no entanto, ainda reside na transmissao pelo uso de drogas
injetaveis e inaldveis. Os novos casos de hepatite C sd@o atribuidos a esta forma de
transmissao. Assim, torna-se necessaria uma politica de combate ao uso de drogas,
todavia, este assunto renderia ndo somente um comentario em um trabalho de
conclusdo de curso, mas, talvez, teses de doutorado. Neste sentido, a
conscientizagdo deste grupo (usuérios de drogas) seria um caminho a ser tomado
para se evitar a proliferacao do virus HCV.

Quanto a utilizacdo de instrumentos cortantes como 0s usados por manicures,
orienta-se que além de ser esterilizados sejam limpos com alcool. Além disso,

conforme andlise de Natélia Werutsky:

Aqui no Brasil, temos o habito errbneo de retirar a cuticula na hora de fazer
as unhas e a grande maioria ndo tem seus proprios instrumentos. O ideal é
gue a cuticula seja simplesmente empurrada ou que seja retirado apenas o
excesso, utilizando-se os instrumentos da propria cliente e com esterilizagao
correta [...] O procedimento de empurrar em vez de cortar a cuticula é
indicado por profissionais da salde para evitar riscos de infecgdes,
principalmente no caso do virus da hepatite C. essa nova técnica ja é
ensinada desde 2004 nos cursos profissionalizantes do Centro de
Tecnologia em Beleza do Senac, por exemplo. O novo método € mais
seguro e pratico, pois ndo ha o risco de machucar a cliente, sem contar que
as unhas também ficam bem bonitas. Deixar as unhas muito curtas, rentes
ao sabugo, também é uma forma de deixar as portas abertas para a entrada
de micro-organismos oportunistas. (WERUTSKY, 2006, p. 41)

Ha que se ressaltar nesta forma de transmisséo, através de objetos cortantes,
em especial, no caso das tatuagens, que o virus podera instalar-se nas tintas
utilizadas, podendo ficar vivo por até 72 horas, sendo essencial o descarte ndo
somente das agulhas, como também da tinta.

Ademais, uma das formas mais eficazes, mas ainda pouco utilizadas no pais
chama-se informacéo, a partir do momento em que passarem a existir politicas que
focalizem a informagdo como meio de prevengdo, 0s numeros que hoje sdo
apresentados, passarao a diminuir gradativamente, uma vez que serao evitados
novos casos, além de que a informacédo torna-se um alerta aos possiveis 90% dos

infectados que nem sequer suspeitam da infeccao.
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O foco da prevencao da hepatite C seria, na verdade, os infectados, pois uma
vez que se sabe da infeccéo evita-se a transmissédo. Neste aspecto, 0S governos
devem disponibilizar recursos no orgcamento para enfrentar o problema. As
campanhas de prevencao do HIV/AIDS e doencas sexualmente tém apresentado
resultados positivos, pois 0s governos Vvém investindo na divulgacdo e
conscientizagdo da sociedade, no entanto, quanto a hepatite C, ndo h4d a mesma
preocupacao, fato que desencadeia um circulo vicioso, pois os numeros do HCV no
pais tornam-se cada vez mais alarmantes e ndo se vé medidas eficazes para seu

combate.
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3 ESTADO DE DIREITO : NASCEM OS DIREITOS FUNDAMENTA IS

3.1 Do nascimento do Estado ao estado constituciona |

Estado, de acordo com Dalmo Alberto Dallari, vem do latim “estar firme”,
“significando situacdo permanente de convivéncia e ligada a sociedade politica e
aparece pela primeira vez em "O Principe" de Maquiavel, escrito em 1513 e também:

Durante os séculos XVI e XVII a expressao foi sendo admitida em escritos
franceses, ingleses e alemées. Na Espanha, até o século XVIII, aplicava-se
também a denominacdo de estados a grandes propriedades rurais de
dominio particular, cujos proprietarios tinham poder jurisdicional. De
qualquer forma, € certo que o nome Estado, indicando uma sociedade
politica, s6 aparece no século XVI, e este € um dos argumentos para alguns
autores que nao admitem a existéncia do Estado antes do século XVII. Para
eles, entretanto, sua tese ndo se reduz a uma questdo de nome, sendo
mais importante o argumento de que o nome Estado s6 pode ser aplicado
com propriedade a sociedade politica dotada de certas caracteristicas bem
definidas. A maioria dos autores, no entanto, admitindo que a sociedade ora
denominada Estado €, na sua esséncia, igual a que existiu anteriormente,
embora com nomes diversos, da essa designacdo a todas as sociedades
politicas que, com autoridade superior fixaram as regras de convivéncia de
seus membros. (DALLARI, 1998, p. 23)

Ainda segundo o autor, existem inimeras teorias sobre a origem e formagéo
do Estado, sendo certo que, a partir da formagao do Estado, surge a necessidade de
estudar suas formas, finalidade, formas de atuacdo e poder e principalmente a sua
evolucdo histérica. Para tanto, Dallari aponta que “com pequenas variacdes, 0S
autores que trataram deste assunto adotaram uma sequéncia cronoldgica,
compreendendo as seguintes fases: Estado Antigo, Estado Grego, Estado Romano,
Estado Medieval e Estado Moderno (DALLARI, 1998, p. 29).

Além disso, a discusséo a cerca do conceito de Estado também € acalorada,
uma vez que diversos autores apontam conceitos totalmente diferentes e que néo
chegam a um conceito uniforme, Dallari apresenta trés teorias sobre o tema. A
primeira argumenta que o Estado sempre teria existido, nasce como a sociedade e o
considera uma organizacdo social, dotada de poder e com autoridade para
determinar o comportamento de todo um grupo. Por seu turno, a segunda teoria,
considera que a sociedade humana teria inicialmente existido sem o Estado e que,
gradualmente, este foi se constituindo a fim de atender as necessidades ou
conveniéncias dos grupos sociais. Ja a terceira afirma que s6 podemos falar em
Estado como uma sociedade politica dotada de certas caracteristicas bem definidas,
como conceito historico concreto, com a idéia e a préatica da soberania (DALLARI
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apud SILVA, 2005, p. 216). De tal sorte o autor finaliza apontando um conceito
amplamente difundido no século XIX: “o Estado € a nacao politicamente organizada”
(DALLARI, 1998, p. 44).

Com efeito, a dltima teoria faz-se necessaria para entendermos a forma de
formacédo do Estado Moderno, que tem como base a soberania, que passou a ser
conhecida somente com a evolucdo do Estado Medieval para o Estado Moderno.
Assim, o conceito de Estado Moderno “assenta-se sobre quatro elementos basicos:
soberania, o territdrio, o povo e a finalidade. Ele é definido como a ordem juridica
soberana que tem por fim o bem comum de um povo situado em um territério”
(DALLARI apud SILVA, 2005, p. 216).

De tal sorte que a ideia hoje difundida de que o Estado seja um “ente
submetido as suas proprias normas e cuja estrutura, limitagcbes e imposicdes
encontram-se em uma carta legal que o constitui, ou seja, a constituicdo” (MORAIS,
2007, p. 2) precisa ser antes analisada sobre o aspecto da evolucdo histérica do
Estado e ainda, conforme aponta Enio Moraes Silva, com o aparecimento do Estado
dito moderno [...] podemos estabelecer uma classificagdo para demonstrar sua
evolugao (SILVA, 2005, p. 217)”

Neste aspecto, pode-se iniciar apontando que:

A construgdo do Estado Moderno, a partir de fins da idade média,
apresentou-se primeiramente como um modelo do tipo absolutista, em que
a concentracdo do poder, elemento caracterizador do Estado Moderno,
estava presente na figura do monarca (soberano), a quem cabiam todas as
decisfes relativas aos assuntos politicos (MORAIS, 2007, p. 2).

Este modelo de Estado foi formado com o apoio burgués, acabou por
centralizar todas as decisdes politicas, e sua for¢a se estendeu por vastos territorios
antes controlados pelos senhores feudais. A realeza foi assumindo diretamente a
administracdo econdmica (mercantilista), a justica e o poder militar, o poder
concentrava-se nas maos do monarca que detinha os poderes do Estado (ndo havia
a separacdo dos poderes em Legislativo, Executivo e Judiciario exercidos por
pessoas distintas o rei 0s concentrava em suas maos), sendo que todas as suas
decisbes eram impostas, a vontade do rei era a Lei.

Entretanto, este periodo foi superado no momento em que a burguesia
passou a tomar corpo e nao mais admitiu a forma imperativa dos governos
absolutistas que viam o ser humano de maneira coisificada, ndo respeitando

gualquer tipo de direito dos cidadaos. Assim, tomaram forma as chamadas
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Revolugdes Burguesas, ocorridas na Inglaterra em 1688 (Revolucédo Gloriosa) e na
Franca em 1789 (Revolucao Francesa), “surgidas em oposi¢ao ao absolutismo, para
colocar os governantes sob a vontade da Lei” (SILVA, 2005, p.218).

A Franca é apontada como a nacdo que vivenciou o absolutismo em sua
forma mais plena, sob o reinado de Luis XIV, assim, ndo seria diferente que, a
principal forma de derrocada do Estado Absolutista, acontecesse no pais: a
Revolugéo Francesa. Com base nas teorias liberais, especialmente nas de Locke e
Montesquieu, a revolucdo que veio a tona “com a exigéncia de uma autoridade que
respeitasse principalmente a liberdade dos cidadaos e que impedisse privilégios, tais
como eram concedidos a nobreza” (MORAIS, 2007, p. 2-3) fez com que movimentos
surgisse um novo modelo de Estado: o Estado de Direito.

Neste sentido, Luiz Guilherme Marinoni (MARINONI, 2008, p. 25) aponta que
‘o Estado Liberal de Direito, diante da necessidade de frear os desmandos do
regime que |he antecedeu, erigiu o principio da legalidade como fundamento para a
sua imposicao” e ainda, citando Martin Raymond, completa:

Esse principio elevou a lei a um ato supremo, objetivando eliminar as
tradi¢des juridicas do absolutismo e do ancien régime. A administracao e os
juizes a partir dele, ficaram impedidos de invocar qualquer direito ou razéo
publica que se chocasse com a lei. (RAYMOND apud MARINONI, 2008,
p.25)

Na verdade, o que ocorreu foi uma transferéncia da concentracdo dos
poderes, que antes estavam nas maos do monarca, para a Lei, que emana de uma
assembléia parlamentar. “Neste sentido se pode dizer que na Europa continental o
absolutismo do rei foi substituido pelo absolutismo da assembléia parlamentar”
(MARINONI, 2008, p. 26).

No Estado Liberal ndo ha preocupagdo com os principios de Justica, sendo
certo que a intervencao estatal somente pode ocorrer através da Lei, pois ndo pode
existir interferéncia na liberdade dos cidadéaos.

Neste aspecto, pode-se afirmar que o Estado Liberal quebrou as correntes do
Absolutismo sem, entretanto, libertar-se de uma amarra, qual seja, a Lei. O Direito
neste periodo ficou subordinado ao que o parlamento ditava e, ainda, sem se
esquecer de que “a época do Estado Liberal a lei era considerada fruto da vontade
de um parlamento habitado apenas por representantes da burguesia, no qual nao
havia confronto ideologico” (MARINONI, 2008, p. 43).
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No Estado Liberal o valor supremo a ser perseguido era o da liberdade. Nao
havia a preocupacdo em cuidar dos aspectos sociais, mas sim, em limitar a
intervencdo do Estado nas liberdades individuais. Assim, as idéias liberais
defendiam a teoria de que “[...] a Administracdo apenas podia fazer o que a lei
autorizasse e de que os cidadaos podiam fazer tudo aquilo que a lei ndo vedasse”
(MARINONI, 2008, p. 29), desta forma, o papel do Estado € garantir a ordem
publica, através da minima intervencgdo na vida social e econémica dos individuos.

A atuacdo do Estado estava condicionada Lei e a maneira pela qual o

Parlamento as criava de tal forma que:

No Estado liberal de direito, os Parlamentos da Europa continental
reservaram a si 0 poder politico mediante a féormula do principio da
legalidade. Diante da hegemonia do Parlamento, o Executivo e o Judiciario
assumiram posicdes Obvias de subordinacdo; o primeiro somente poderia
atuar se autorizado pela lei e nos seus exatos limites, e o Judiciario apenas
aplica-la, sem mesmo poder interpreta-la. O legislativo, assim, assumia uma
nitida posicao de superioridade. Na teoria da separacdo dos poderes, a
criagdo do direito era tarefa Unica e exclusiva do legislativo.(MARINONI,
2005, p. 7 - grifos nossos)

E ainda:

para ndo violar a liberdade e igualdade — formal — dos cidadaos, a lei
deveria guardar as caracteristicas da generalidade e da abstracdo. A norma
ndo poderia tomar em consideracdo alguém especifico ou ser feita para
determinada hip6tese” (MARINONI, 2008, p. 29)

Tais caracteristicas devem ser respeitadas a fim de que nenhum cidadao seja

tratado de maneira desigual, sem discriminacao, por outro lado:

A igualdade, que ndo tomava em conta a vida real das pessoas, era vista
como garantia da liberdade, isto é, da ndo discriminacdo das posicbes
sociais, pouco importando se entre elas existissem gritantes distingbes
concretas. O Estado liberal tinha preocupacdo com a defesa do cidadao
contra eventuais agressfes da autoridade estatal e ndo com as diferentes
necessidades sociais. A impossibilidade de o Estado interferir na sociedade,
de modo a proteger as posicdes sociais menos favorecidas, constituia
consequéncia natural da suposicao de que para se conservar a liberdade de
todos era necessario ndo discriminar ninguém, pois qualquer tratamento
diferenciado era viso como violador da igualdade — logicamente formal.

(MARINONI, 2008, p. 30 — grifos do autor)

Vé-se, portanto, que o Estado Liberal de Direito eleva os direitos da liberdade
ao cume da ordem politica, tendo a igualdade perante a lei como seu guia,
entretanto, ndo se importa com as reais necessidades dos individuos, sendo certo
gue “a administracdo e os juizes, em face desse principio (da legalidade) ficaram
impedidos de invocar qualquer direito ou razédo publica que se chocasse com a lei”
(MARINONI, 2005, p. 6).
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Resumidamente, a ndo intervencdo estatal no Estado Liberal de Direito fez
com que surgissem os chamados direitos as liberdades, consubstanciado no
principio da igualdade perante a lei.

Todavia, este ideal de igualdade, como era de se esperar, ndo se sustentou
uma vez que a vida em sociedade supde muito mais que o respeito as liberdades
individuais, que tem, como se sabe, garantida uma liberdade negativa, ou seja, a
abstencéo estatal, ndo havendo efetivacdo de outros direitos e garantias que elevem
o cidadéo a condi¢éo de ser humano.

Assim, “é claro que essa pretensdo foi rapidamente negada pela dimensao
concreta da vida em sociedade, inexoravelmente formada por pessoas e classes
sociais diferentes e com necessidades e aspiragcbes completamente distintas”
(MARINONI, 2005, p. 24).

Evidentemente, ao adotar a abstenc¢éo estatal, na vida dos individuos criou-se
uma situacdo de graves desigualdades sociais, especialmente para a classe
trabalhadora, impotente perante o poder econémico da classe dominante burguesa.

Com efeito, passaram a ocorrer mudangas na concepcao liberal de Estado.
Abarcados pelos ideais socialistas (ndo ha falar aqui em Socialismo, pois este é uma
doutrina que visa combater o Capitalismo, mudando radicalmente o eixo politico, do
Estado, mas sim em idéias que priorizam as questdes sociais) que refletiam as
efetivas necessidades dos cidadédos, as reivindicagbes por maior igualdade
econdmica e social tornaram-se uma constante que, através dos grupos sociais de
pressao (sindicatos, associacdes de profissionais liberais, associacbes de
empresarios, entre outros) fazem surgir uma concepcéo de Estado.

A preocupacgédo principal do Estado sdo agora as questdes sociais que,
através destes grupos “ndo apenas dao origem a leis destinadas a regular as suas
préprias areas de interesse (como era no Estado Liberal), mas também passam a
medir forcas em torno de leis que sao de interesse comum” (MARINONI, 2008, p.
43), surge, entdo, o Estado Social de Direito.

Através das lutas sociais ampliou-se a abrangéncia dos direitos civis tais
como a participacdo politica, fiscalizacdo do Estado por meio de organizacdes
sociais, direito a informagéo, entre outros, além, é claro, do aparecimento dos
direitos sociais: trabalho, lazer, saude, educacdo, passando-se a centrar a
preocupacao do Estado nas minorias (mulheres, negros, criangas idosos, etc).
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No Estado Social de Direito o Estado intervém na vida dos individuos a fim de
dar o real tratamento igualitario aos cidadaos, ou seja, o Estado Social levanta a
bandeira da intervencdo do Estado em favor da causa social, “visando extirpar
desigualdades do seio da sociedade e oferecer oportunidades para uma igualagéo
daqueles que se encontram em condi¢cdes desaforaveis” (SILVA, 2005, p. 223) e
ainda reconhece que a prépria sociedade pode se encarregar disso. De tal forma
que o Estado Social visa “basicamente ndo s6 a protecdo do individuo contra o
Estado, mas também a protecdo do individuo em face do poder econdmico,
propiciando prestacdes estatais positivas” (MANDELLI, 2003, p. 28).

Em que pese o Estado Social ter desencadeado o nascimento de novos
direitos, os chamados direitos de liberdade, ele ndo representou o abandono aos
direitos anteriormente conquistados, ao contrario, os direitos sociais foram
agregados aos direitos de liberdade, ou seja, os direitos sociais vieram para
implementar os direitos de liberdade, dando condi¢bes aos individuos de exercerem
sua verdadeira liberdade, uma vez que a igualdade jamais seria alcancada com um
Estado abstencionista, “necessitando da forca do Estado Social para trazer ao
mesmo nivel os desvalidos e faltos de oportunidade daqueles que se encontravam e
se encontram em situacao privilegiada, realizando a igualdade material” (SILVA,
2005, p. 225)

Todavia, o Estado Social de Direito, assim como foi concebido, ndo se
sustentaria por si sO, pois para que a estrutura do Estado de Direito ndo se arruine
além da protecdo dos direitos a liberdade (aspectos do liberalismo) e a busca pela
igualdade material almejada pelo socialismo, o Estado deve também apoiar-se em
uma base politica com representa¢do popular, ou seja, o controle politico deve ter o
apoio da sociedade, deve ser democratico, deve-se, pois, agregar ao Estado de
Direito a ideia de democracia, que lhe dara sustentacao.

Assim, para que o Estado ndo abandonasse estes valores, que Ihe foram
sendo agregados, passou-se a prevé-los expressamente e por escrito, através das
constitui¢cdes politicas, que delimitam corretamente as func¢des e os poderes de cada
orgao do Estado, impedindo, desta forma, qualquer mudancga repentina no curso dos
acontecimentos.

Neste aspecto, cria-se uma nova concepcao de Estado que abandona a ideia
de superioridade da lei, “de modo que se tornou necessario resgatar a substancia da
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lei e, mais do que isso, encontrar instrumentos capazes de permitir a sua limitagéo e
conformacdo aos principios de justica” e ainda “tal substéncia e esses principios
tinham de ser colocados em uma posi¢cao superior e, assim, foram infiltrados nas
Constituicdes”. De tal forma que “a lei [...] perde o seu posto de supremacia, e agora
se subordina a Constituicdo” (PERLINGIERI apud MARINONI, 2008, p. 46).

Nasce, agora, um novo conceito de Estado: o Estado Democratico
Constitucional de Direito, regido por principios constitucionais e direitos
fundamentais, ou seja, a lei passa a ser compreendida a luz destes principios e
direitos, devendo adequar-se a eles (MARINONI, 2008, p. 47).

Para Alexandre de Moraes “o0 Estado Constitucional configura-se, portanto,
uma das grandes conquistas da humanidade, que, para ser um verdadeiro Estado
de qualidades no constitucionalismo moderno deve ser um Estado democratico de
direito”. E ainda completa dizendo que, “desta forma, s&o duas as “grandes
qualidades” do Estado Constitucional: Estado de Direito e Estado democratico” e ,
portanto, “é mais do que o Estado de Direito, é também o Estado Democratico,
introduzindo no constitucionalismo como garantia de legitimacdo e limitacdo do
poder” (MORAES, 2008, p. 5-6),

Assim sendo, o Estado Constitucional de Direito apresenta como principais

caracteristicas:

[...] a subordinacéo da lei as normas constitucionais, a transformagéo do
principio da legalidade e da ciéncia do direito, a rigidez da Constituicao, a
plena eficacia juridica das suas normas, a fungcdo unificadora da
Constituicdo, assim como a imprescindibilidade de controle jurisdicional da
constitucionalidade da lei e de sua omissdo e a necessidade de a lei ser
aplicada sempre de acordo com a Constituicdo (MARINONI, 2008, p. 67)

Neste momento, torna-se necessaria a explanagéo a cerca dos principios que
regem o Estado Constitucional e sobre os direitos e garantias que se efetivam a

partir destes principios, conforme seguem os proximos capitulos.
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4 PRINCIPIOS NO ESTADO CONSTITUCIONAL

Com efeito, a partir da nova concep¢do de Estado, Constitucional e
Democratico de Direito, surgem e devem ser efetivados os direitos e garantias
fundamentais, direitos estes que podem ser expressos em principios ou regras e,
neste sentido, a doutrina tem feito uma distincédo entre principios e regras, conforme
demonstram Luis Guilherme Marinoni e Virgilio Afonso Silva em suas obras em que
apontam a teoria de Alexy.

Para Alexy principios sdo normas que ordenam que algo seja realizado na
maior medida possivel, dentro das possibilidades juridicas e faticas existentes.
Enquanto que as regras sdo normas que podem ser cumpridas ou ndo, uma vez
gue, se uma regra é valida, ha de ser feito exatamente o que ela exige (ALEXY apud
MARINONI, 2008, p. 50) e ainda, nas palavras de Virgilio Afonso Silva:

O principal traco distintivo entre regras e principios segundo a teoria dos
principios € a estrutura dos direitos que essas normas garantem. No caso
das regras, garantem-se direitos (ou impdem-se deveres) definitivos, ao
passo que no caso dos principios sdo garantidos direitos (ou sdo impostos
deveres) prima facie. Isso significa que se um direito é garantido por uma
norma que tenha a estrutura de uma regra, esse direito € definitivo e devera
ser realizado totalmente, caso a regra seja aplicavel ao caso concreto. [...]
No caso dos principios, ndo se pode falar em realizacdo sempre total
daquilo que a norma exige. Ao contrario: em geral, essa realizagao é
apenas parcial. Isso, porque, no caso dos principios, h4 uma diferenca entre
aquilo que é garantido (ou imposto) prima facie e aquilo que é garantido (ou
imposto) definitivamente (SILVA, 2006, p. 27)

Na verdade, os principios assumem um papel de suma importancia no Estado
Constitucional, uma vez “dao valor normativo aos fatos, indicando como a lei deve
ser dimensionada para nao agredi-los” (ZAGREBELSKY apud MARINONI, 2008, p.
51).

Ainda, destaca-se que, principios, para o glossario de termos juridicos do
Ministério Pablico Federal sé&o:

Mandamentos que se irradiam sobre as normas, dando-lhes sentido,
harmonia e légica. Eles constituem o proprio “espirito” do sistema juridico-
constitucional. Alguns exemplos: a administragdo publica € regida por
principios como os da moralidade, legalidade, publicidade, impessoalidade
e eficiéncia; o Direito Penal é regido pelo principio da presuncédo de
inocéncia e pelo da irretroatividade da lei penal (uma lei ndo pode punir atos
praticados antes da sua edi¢do); o Direito Tributario, pelo principio da
igualdade tributéria e pelo principio da anterioridade (nenhum tributo pode
ser cobrado no mesmo exercicio financeiro em que foi publicada a lei que o
instituiu ou aumentou) (OLIVEIRA, 2005)
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Nesta seara, o Estado Constitucional de Direito deve conformar-se com 0s
principios de justica. Desta forma, o Estado Brasileiro, sendo Estado Democréatico e
Constitucional de Direito (art. 1°, caput, da Constituicao Federal), deve orientar-se
por normas democraticas, efetivando a justica social que tem como valor maximo a
dignidade da pessoa humana, com respeito aos direitos e garantias fundamentais.

Assim, a Constituicdo Federal prevé como principios do Estado brasileiro:

Art. 1° A Republica Federativa do Brasil, formada pela unido indissolavel
dos Estados e Municipios e do Distrito Federal, constitui-se em Estado
Democrético de Direito e tem como fundamentos:

| - a soberania;

Il - a cidadania;

Il - a dignidade da pessoa humana;

IV - os valores sociais do trabalho e da livre iniciativa,;

V - o pluralismo politico.

Paragrafo Unico. Todo o poder emana do povo, que o exerce por meio de
representantes eleitos ou diretamente, nos termos desta Constitui¢ao.

Destaca-se que a dignidade humana é a sintese dos valores humanos que
integram a ordem constitucional, uma vez que da unidade aos demais principios e
regras do ordenamento, pois a dignidade deve ser entendida como uma qualidade
intrinseca e indissociavel de todo e qualquer ser humano e, por essa razdo
irrenunciavel e inaliendvel, posto consubstanciar-se num elemento qualificador do
ser humano, bem como, de toda a sua grandeza e superioridade em relacdo aos
demais seres. De tal sorte que, 0 respeito e a protecdo a dignidade da pessoa
humana devem se constituir num dos principais objetivos do Estado Democratico de
Direito.

Na verdade, isto se deve ao fato de que a pessoa humana, de acordo com a
Constituicdo Federal, € sujeito de Direito que legitima todo o ordenamento juridico,
sendo o valor maximo da Republica, pois abandona os preceitos dos Estados
Absolutistas que consideram o ser humano um ente desprovido de dignidade, alias,
nao desconsideram que o ser humano possua dignidade, ao contrario, o individuo
terd sua dignidade “quantificada” de acordo com a da posi¢ao social que ocupa.

Todavia, nosso ordenamento repudia esta idéia, ja que passou a entender
gue “o homem é a medida de todas as coisas”, conforme ja ensinava Protagoras,
sendo o centro do ordenamento juridico e que lhe dé legitimidade.

Observa-se também que com os filésofos estdicos, a dignidade ja havia

ganhado outros contornos, pois:

A qualidade que, por ser inerente ao ser humano, o distinguia das demais
criaturas, no sentido de que todos os seres humanos sdo dotados da
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mesma dignidade, nocdo esta que se encontra, por sua vez, intimamente
ligada a no¢éo da liberdade pessoal de cada individuo, (0 Homem como ser
livre e responsavel por seus atos e seu destino) bem como a idéia de que
todos os seres humanos, no que diz com sua natureza, s8o iguais em
dignidade (SARLET, 2004, p. 30).

De tal forma que a esséncia deste pensamento era o de justificar a idéia de
superioridade e grandeza do homem em relacdo aos demais seres, por ser o
homem a imagem e semelhanca de Deus, segundo o pensamento de Thomas de
Aquino.

Assim, vé-se que a dignidade humana é o valor a ser buscado pelo Estado,
uma vez que esta ligado a “prdopria origem da humanidade, representaria um padrao
geral, a servir como ponto de Arquimedes na avaliacdo de qualquer ordem juridica
positiva.” (LAFER, 1998, p. 36).

Enfim, o principio da dignidade humana fundamenta-se na qualidade de ser
humano e que busca suas raizes no Direito Natural, pois a “dignidade inerente a
todos os membros da familia humana € fundamento da liberdade, justica e da paz
no mundo” (Declaragao Universal dos Direitos dos Homens).

Ora, neste aspecto, depreende-se que a dignidade ndo pode ser concebida
como uma qualidade de certos cidadaos pertencentes a uma classe social, etnia,
religido, opcéo sexual, ou ainda na dependéncia de circunstancias concretas, mas
pelo o simples fato de pertencer a espécie humana Ihe confere dignidade, posto ser
inerente a todo o ser humano, ainda que tenha cometido as maiores atrocidades,
pois “a idéia é a de que em cada ser humano, por mais humilde e obscura que seja
a sua existéncia, pulsa toda a Humanidade” (SARMENTO, 2002, p. 60).

Em termos juridicos a dignidade humana pode, por vezes, exprimir-se através
da concepcéo kantiana segundo a qual o Homem existe como um fim em si mesmo,

e ndo somente um meio. Neste aspecto, oportuna a citagcao de Kant por Sarlet:

Ainda segundo Kant, afirmando que a qualidade peculiar e insubstituivel da
pessoa humana, ‘no reino dos fins tem ou um preco ou uma dignidade.
Quando uma coisa tem um prec¢o, pode pér-se em vez dela qualquer outra
equivalente; mas quando uma coisa esta acima de todo o preco, e portanto
ndo permite equivalente, entdo tem ela dignidade [...] (SARLET, 2004, p.33)

Nesta linha, evidente a impossibilidade de qualquer tentativa de coisificagao
ou instrumentalizagéo do ser humano, ou ainda que a dignidade constitua algo a ser
conquistado ou dependente de fatores externos, como por exemplo, a pratica de
atos dignos, por tratar-se de um direito inerente a pessoa humana.
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Ressalta-se, ainda, que ao se estabelecer que a dignidade deite suas raizes
no direito natural, logo atributo intrinseco da pessoa humana, importa também
reconhecer sua irrenunciabilidade, inalienabilidade, além de ser impossivel sua
obtencao ou remocé&o por decisao judicial, embora possa ser violada.

Ante esta constatacdo, faz-se necessaria a reproducdo da conclusdo de
Hannah Arendt alicercada na realidade das displaced persons e no totalitarismo,
reproduzida por Celso Lafer:

A cidadania é o direito a ter direitos, pois a igualdade em dignidade e
direitos dos seres humanos ndo é um dado. E um construido da
convivéncia, que requer o acesso ao espaco publico. E este acesso ao
espaco publico que permite a constru¢cdo de um mundo comum através do
processo de assercdo dos direitos humanos. Neste sentido, a reflexdo
arendtiana em “The Origins of Totalitarianism” mostra a inadequa¢édo da
tradicdo, pois os direitos humanos pressupdem a cidadania ndo apenas
como um meio (0 que ja seria paradoxal, pois seria o artificio contingente da
cidadania a condicdo necessaria para assegurar um principio universal),
mas um principio substantivo vale dizer; o ser humano privado de seu
estado politico, na medida em que € apenas um ser humano, perde as suas
gualidades substanciais, ou seja, a possibilidade de ser tratado pelos Outros
como semelhantes, num mundo compartilhado. (LAFER, 1988, p. 22)

E completa o autor:

As consequiéncias e atualidade desta conclusédo foram recolhidas pelo
Direito Internacional Publico contemporaneo, que passou a considerar a
nacionalidade como um direito humano fundamental e que procura substituir
as insuficiéncias do mecanismo de protecdo diplomatica por garantias
coletivas, confiadas a todos os Estados-partes nas Convencdes
Internacionais de Direitos Humanos. Influenciaram também a jurisprudéncia
norte-americana. Esta, ao absorver explicitamente a reflexdo de Hannah
Arendt, trouxe uma importante contribuicdo aos principios do Direito
Constitucional democrético na parte referente a inaceitabilidade da privagao
da cidadania como sancdo. De fato, o processo de assercdo dos direitos
humanos, enquanto invengdo para a convivéncia coletiva, exige um espago
publico, a que sO se tem acesso por meio da cidadania. Por isso a Suprema
Corte dos EUA, no mundo contemporaneo destituir alguém de sua
cidadania é tendencialmente expulsa-lo do mundo, tornando-o supérfluo e
descartavel, conforme revelou a experiéncia totalitaria. O problema dos
seres humanos supérfluos e como tais encarados, posto pela experiéncia
totalitaria e juridicamente ensejado pela privagdo da cidadania, criou as
condig¢Bes para o genocidio, na medida em que foram levados por falta de
um lugar no mundo aos campos de concentracdo (LAFER, 1988, p. 22 - 23)

Embora se compreenda as mais diversas concepcdes do que possa ser a
dignidade humana, reconhece-se a grande dificuldade em se obter um conceito

claro e preciso do que seja dignidade:

Tal dificuldade, consoante exaustiva e corretamente destacado na doutrina,
decorre certamente (a0 menos também) da circunstancia de que se cuida
de conceito de contornos vagos e imprecisos, caracterizado por sua
‘ambigtidade e porosidade’, assim como por sua natureza necessariamente
polissémica, muito embora tais atributos ndo possam ser exclusivamente
atribuidos a dignidade da pessoa humana. Uma das principais dificuldades,
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todavia — e aqui recolhemos a licdo de Michel Sachs — reside no fato de que
no caso da dignidade da pessoa, diversamente do que ocorre com as
demais normas jusfundamentais, ndo se cuida aspectos mais ou menos
especificos da existéncia humana (integridade fisica, intimidade, vida,
propriedade, etc.), mas sim de uma qualidade tida como inerente a todo e
qualquer ser humano, de tal sorte que a dignidade — como ja restou
evidenciado — passou a ser habitualmente definida como constituindo o
valor préprio que identifica o ser humano como tal, definicdo esta, todavia,
acaba por ndo contribuir muito para a compreensdo satisfatéria do que
evidentemente é o ambito de protecdo da dignidade, na sua condi¢éo
juridico-normativa (SARLET, 2004, p. 40)

Na concepcao de Jorge Miranda dignidade é o “fato de os seres humanos
(todos) serem dotados de razao e consciéncia representa justamente o denominador
comum a todos os homens, expressando em que consiste sua igualdade.”
(MIRANDA, 1988).

J& para o Tribunal Constitucional da Espanha a

“dignidade € um valor espiritual e moral inerente a pessoa que se manifesta
singularmente na autodeterminagdo consciente e responsavel da prépria
vida que leva consigo a pretensdo ao respeito por parte dos demais.”
(LLORRENTE, 1995, p. 72)

E ainda, segundo Gunter During, em Sarlet a dignidade

[...] da pessoa humana poderia ser considerada atingida sempre que a
pessoa concreta (o individuo) fosse rebaixada a objeto, a mero instrumento,
tratada como uma coisa, em outras palavras, sempre que a pessoa venha a
ser descaracterizada e desconsiderada como sujeito de direitos (SARLET,
2007, p. 380)

Contudo, imprescindivel, ndo se abandonar também o pensamento de Kant

como fonte geradora dos conceitos emprestados a dignidade:

Verifica-se que o elemento nuclear da nogcdo de dignidade da pessoa
humana parece continuar sendo reconduzido — e a doutrina majoritaria
conforta esta conclusdo — primordialmente a matriz Kantiana, centrando-se,
portanto, na autonomia e no direito de autodeterminacdo da pessoa (de
cada pessoa) (SARLET, 2000, p. 45).

Ainda que existam diversas concepgfes e que os valores surjam e
modifiguem-se a todo tempo na sociedade e que, desta forma, imponham ao
conceito de dignidade contornos vagos e imprecisos, Visto encontrar-se em
permanente processo de construcdo e desenvolvimento, pode-se afirmar que a
dignidade consubstancia-se num valor de tal disposicdo de espirito de
caracteristicas imensuraveis, tal qual idealizados em nossa Carta Magna, ao ser
concebida como “Constituicdo Cidada”, pelo saudoso Ulisses Guimardes, e
representar, entre outras coisas, 0 abandono do autoritarismo e que adota a justica

social como indicador da reconstrucao do Estado Democrético de Direito no pais.
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Diante disso, vé-se que a Constituicdo Federal de 1988 ao dispor sobre a
dignidade da pessoa humana e os direitos e garantias individuais, como fundamento
de nosso Estado Democrético de Direito, reconheceu que é o Estado que existe em
funcdo da pessoa humana, e ndo o inverso, porquanto a finalidade precipua da
atividade estatal é o ser humano, ndo constituindo este meio da mesma atividade.

Assim é que, ao positivar-se a dignidade como principio fundamental teve o
legislador em mente, dar-lhe ndo s6 um contetdo ético moral, mas principalmente
atribuir-lhe a condicdo de valor juridico fundamental. Neste contexto, ou seja, de
principio e valor fundamental, a dignidade da pessoa humana, de acordo com a licdo
de Judith Martins Costa, citado por Sarlet, constitui auténtico “valor fonte que anima
e justifica a propria existéncia de um ordenamento juridico”, ou na expressdo da
maioria da doutrina, como principio constitucional de maior hierarquia axiolégico-
valorativa, colocando-se na condi¢cao de sobre-valor.

E ainda, tem-se que diante dos varios desdobramentos do principio da
dignidade da pessoa humana, fica evidente que ndo se refere a um conceito vazio
ou ainda vago, mas sim tratar-se, na feliz expressdao de Carmem Lucia Antunes

Rocha, do “coracdo do patriménio juridico-moral da pessoa humana”.
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5 DOS DIREITOS FUNDAMENTAIS

Em primeiro lugar, destaca-se que os direitos fundamentais mantém uma
estreita ligacdo com a dignidade humana, uma vez que se efetivam através deste
principio.

Necessario, pois, estabelecer o que seja um direito fundamental, pois direito
fundamental é todo direito reconhecido e positivado na ordem constitucional do
Estado. Cada Estado, internamente, através de suas cartas constitucionais
positivaram os direitos fundamentais.

Os direitos fundamentais sdo essenciais a existéncia e as rela¢cdes humanas
(entre os homens e entre os homens e o Estado). Além disso, os direitos
fundamentais orientam as acdes do Estado, ditando-lhe o que fazer (acdes
positivas) e o que deixar de fazer (acOes negativas). Pode-se, assim, considerar
também que os direitos fundamentais surgem antes mesmo do nascimento do
Estado, sendo inerentes ao cidadao e indispensavel as relacoes.

Assim, os direitos fundamentais podem ser definidos como aqueles direitos
subjetivos garantidos as pessoas por normas constitucionais que limitam o exercicio
do poder estatal. Direitos fundamentais sao, pois, de acordo com Vladimir Brega
Filho, “aqueles necessarios para garantir uma vida de acordo com a dignidade
humana. N&o existem, portanto, direitos fundamentais dos animais e das arvores”
(BREGA, 2002, p. 71).

O mesmo autor, em outro momento, completa afirmando que os direitos
fundamentais sdo aqueles que garantam “o0 minimo necessario para a existéncia
humana” (BREGA, 2002, p. 66).

Neste aspecto, o principio da dignidade humana dard unidade aos direitos

fundamentais, devendo estar presente em qualquer Constituicao:

Ainda que esta opcdo ndo tenha sido consciente, e que até mesmo 0s
constituintes ndo tivessem a exata no¢do do que pudesse ser um principio
fundamental, a inclusdo do principio da dignidade da pessoa humana como
principio fundamental colocou-o num patamar axiolégico superior. Se é
verdade que, do ponto de vista normativo, em razdo do principio, todas as
normas constitucionais situam-se no mesmo plano, isso ndo impede que as
normas de mesma hierarquia tenham funcdes distintas. Nem mesmo todos
0s principios possuem o mesmo raio de atuacado; ao contrario eles variam
na amplitude de sua influencia (MARTINS, 2005, p. 98-99).
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Por outro lado, embora os direitos fundamentais sejam inspirados no principio
da dignidade, tem como caracteristica marcante a relativizagéo, tornando impossivel

atribuir-lhes um fundamento absoluto.

O Elenco dos direitos do homem se modificou, e continua a se modificar,
com a mudanca das condic¢des histéricas, ou seja, dos carecimentos e dos
interesses, das classes no poder, dos meios disponiveis para a realizagao
dos mesmos, das transformagfes técnicas etc. Direitos que foram
declarados absolutos no final do século XVIII, como a propriedade sacre et
inviolabe, foram submetidos a radicais limitacbes nas declara¢cbes
contemporaneas; direitos que as do século XVIIl, nem sequer
mencionavam, como os direitos sociais, sdo agora proclamados com grande
ostentagcdo nas recentes declaracbes. Ndo é dificil prever que, no futuro,
poderdo emergir novas pretensées que no momento nem se quer podemos
imaginar, como o direito a ndo portar armas contra a prépria vontade, ou o
direito de respeitar a vida também dos animais e ndo sé a dos homens. O
gue prova que ndo existem direitos fundamentais por natureza. O que
parece fundamental numa época histérica e numa determinada civilizacéo
nado é fundamental em ouras épocas e em outras culturas (BOBBIO, 1992,
p. 18-19).

N&o pretendemos com as licbes até aqui colacionadas, a afirmacdo de que
todo o direito fundamental traz em sua substéancia a dignidade, mas sim que o direito
fundamental possui um nucleo essencial de dignidade, logo a violagdo do nucleo
essencial de um direito fundamental devera ser sempre tida como desproporcional, o
mesmo destino devera ser conferido a restricdo adequada e necesséria positivada
pelo Estado a um direito fundamental, quando implicar ofensa ao principio da
dignidade.

Como nao poderia ser diferente, observa-se da licdo de Ingo Wolfgang Sarlet:

Quando utilizamos a expressdo protecdo pela dignidade, estamos nos
referindo a funcéo do principio da dignidade da pessoa humana no contexto
dos assim denominados limites dos direitos fundamentais. Sem que aqui se
pretenda explorar esta dimensdo do problema, mas considerando a sua
relevancia, partiremos do pressuposto de que admitida a possibilidade de se
tracarem limites aos direitos fundamentais, ja que pacificado o entendimento
de que, em principio, inexiste direito absoluto, no sentido de uma total
imunidade a qualquer espécie de restricdo. De outra parte, igualmente
consagrado, de ha muito, o reconhecimento da existéncia daquilo que a
doutrina germanica denominou de limites dos limites (Schranken-shranken),
isto é, determinadas restricdes a atividade limitadora no &mbito dos direitos
fundamentais justamente com o objetivo de coibir eventual abuso que
pudesse levar seu esvaziamento ou até mesmo a sua supressao”’ (
SARLET, 1988, p. 120)

Assim é que segundo o referido autor:

Neste mesmo contexto — ou seja, no ambito de uma fungdo ‘funcéo
protetiva’ (e, portanto, defensiva) da dignidade - situa-se a nog¢édo de que a
dignidade da pessoa humana constitui um dos critérios materiais para a
afericdo da incidéncia de uma proibicdo de retrocesso em matéria de
direitos fundamentais, notadamente (mas ndo exclusivamente) na esfera
dos direitos fundamentais sociais de cunho prestacional. A idéia nuclear —
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gue aqui ndo podera ser desenvolvida — é a que eventuais medidas
supressivas ou restritivas de prestacfes sociais implementadas (e, portanto,
retrocessivas em matéria de conquistas sociais) pelo legislador havera de
ser considerada inconstitucional por violacdo do principio da proibicdo de
retrocesso, sempre que com isso restar afetado o nuacleo essencial
legislativamente concretizado dos direitos fundamentais, especialmente e
acima de tudo nas hip6teses em que resultar uma afetacéo da dignidade da
pessoa (j& que também aqui ndo ha identidade necesséria entre as nogbes
de conteldo essencial e conteddo em dignidade) no sentido de um
comprometimento das condi¢des materiais indispensaveis para uma vida
com dignidade, no contexto daquilo que tem sido batizado como minimo
existencial. (SARLET, 1988, p. 121)

De outra banda, neste momento, faz-se necesséria a diferenciagdo entre
direitos fundamentais e direitos humanos, sendo que se pode entender que direitos

humanos:

Sao as ressalvas e restricbes ao poder politico ou as imposi¢des a este,
expressas em declaragdes, dispositivos legais e mecanismos privados e
publico, destinados a fazer respeitar as condi¢cdes de vida que possibilite a
todo o ser humano manter e desenvolver suas qualidades peculiares de
inteligéncia, dignidade e consciéncia, e permitir a satisfacdo de suas
necessidades materiais e espirituais (ALMEIDA, 1996, p. 24).

E de maneira geral, podemos dizer que os direitos fundamentais sejam
direitos humanos positivados internamente, em cada Estado, através da
Constituicdo, enquanto que os direitos humanos sejam os direitos fundamentais no
ambito internacional, tendo sua abrangéncia definida através de convencbes e
tratados internacionais, por exemplo, a Declaragdo Internacional de Direitos
Humanos.

Assim, podemos afirmar que os direitos fundamentais nada mais sdo do que
os direitos humanos positivados expressamente através das cartas politicas de cada
Estado, ou seja, a Constituicdo, mas que ndo eliminam a existéncia de outros
direitos que ndo aqueles ali expressos (art. 5°, § 29).

Ou seja, tem-se uma diferenciacdo entre direitos fundamentais em sentido
formal e direitos fundamentais em sentido material, uma vez que o primeiro sentido
sdo aqueles direitos que “podem ser identificados como aquelas posi¢des juridicas
da pessoa humana — em suas diversas dimensdes [...] que, por decisdo expressa do
legislador, foram consagrados no catalogo de direitos fundamentais”, enquanto que
0 segundo “sdo aqueles que, apesar de se encontrarem fora do catalogo, em virtude
da importancia de seu conteudo, podem ser equiparados aos direitos formalmente (e
materialmente) fundamentais” (SCHAFER, 2005, p. 36)

Da mesma forma Luis Guilherme Marinoni aponta que:
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Os direitos fundamentais podem ser vistos nos sentidos material e formal.
Nesse Ultimo sentido, pensa-se nos direitos fundamentais catalogados sob
o Titulo Il da CF, embaixo da rubrica “Dos direitos e garantias
fundamentais”. Porém, admite-se a existéncia de direitos fundamentais ndo
previstos nesse Titulo. Tais direitos seriam fundamentais porque repercutem
sobre a estrutura do Estado e da sociedade, quando se diz que possuem
uma fundamentalidade material.

[...]

De modo que, se a CF enumera direitos fundamentais no seu Titulo Il, isso
ndo significa que outros direitos fundamentais — como o direito ao meio
ambiente — ndo possam estar inseridos em outros dos seus Titulos, ou
mesmo fora dela (MARINONI, 2008, p. 68)

Ainda importante salientar que tendo os direitos fundamentais surgido com o
Estado Constitucional de Direito sdo uma consequéncia l6gica do desenvolvimento
da humanidade, ao ponto que o estudo dos direitos fundamentais, de acordo com
Jairo Schafer “confunde-se com a propria histdria do Estado de Direito” (SCHAFER,
2005, p. 14).

Com efeito, a doutrina costuma classificar os direitos fundamentais a partir da
chamada teoria geracional, que parte da evolucdo histdrica enquanto elemento
essencial para caracteriza-los e individualizd-los. Assim, a partir desta concepcao,
podemos classificd-los em: a) direitos fundamentais de primeira geracdo; direitos
fundamentais de segunda geracao; c) direitos fundamentais de terceira geracao. E
ainda, Schafer completa afirmando que:

Nessa teoria classificatoria, diferenciam-se estruturalmente entre si, em
virtude do elemento preponderante que lhes comp&em: enquanto os direitos
de Primeira Geracdo exigem um ndo - agir do Estado (direito negativo),
implementacao dos direitos de Segunda Geragéo justamente esta centrada
na prestacgdo estatal (direito a prestacéo). Por sua vez, a nota diferenciatéria
inovadora dos direitos de Terceira Geracdo reside no carater difuso,
inexistente nas estruturas normativas anteriores. S&do, portanto,
estruturalmente diferentes esses grupos de direitos. Ou seja, a classificagdo
ocorre ndo somente em virtude de os direitos ndo serem previstos na
geracdo anterior, mas porque os direitos emergentes trazem,
estruturalmente, um elemento preponderante ausente nos direitos
anteriormente classificados. Se assim ndo fosse, cada surgimento de um
novo direito deveria ser acompanhado da formulagcdo de uma nova geragéo
dos direitos fundamentais, num movimento infinito e improdutivo
cientificamente. (SCHAFER, 2005, p.14-15 — grifos do autor)

7

Observa-se, portanto, que nesta classificagéo, o termo “geracéo” é utilizado
para diferenciar o momento histérico em que surgiram os direitos. Assim, podemos
apresentar de forma sucinta as geracdes de direitos:

A) Direitos de primeira geracdo: esta geracdo de direitos tem como

caracteristica principal a tutela dos direitos individuais. Neste momento, a

funcdo do Estado manifesta-se com um n&o fazer, ou seja, “o Estado
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somente pode intervir nos direitos dos cidaddos mediante prévia
autorizacio da lei” (SCHAFER, 2005, p.19). Objetiva principalmente tutelar
o direito a liberdade, estes direitos, os de primeira geragdo sdo também
chamados de liberdades publicas, direitos individuais ou direitos civis
politicos (BREGA, 2002, p. 22)

B) Direitos de segunda geracédo: apesar da existéncia dos direitos de
liberdade, ndo havia condi¢Bes para o exercicio destes direitos, assim,
surgem os direitos sociais, econdmicos e culturais, que tem como objetivo
dirimir as desigualdades sociais, primando pela igualdade material, ou
seja, “0s destinatarios dos direitos, a partir da acepcao material, devem ser
objeto de um tratamento isondmico tendente ao balanceamento das
situacBes faticas” (SCHAFER, 2005, p. 28). Neste momento o papel do
Estado modifica-se, devendo, pois adotar conduta promocional, a fim de
satisfazer ativamente as necessidades dos cidadaos, tendo como objetivo
a justica social.

C) Direitos de terceira geracdo: nesta geracdo de direitos, tem-se que a
caracteristica principal a solidariedade humana, “pois ndo se destinam a
pessoas determinadas ou grupos de pessoas, mas tem por destinatario
toda a coletividade” e apresentam uma interligagdo com aqueles direitos
que integram as geracoes precedentes (SCHAFER, 2005, p. 32). A funcéo
do Estado, neste momento, € complexa, uma vez que exige tanto uma
conduta omissiva quanto uma ag¢ao promocional, a fim de assegurar 0s
direitos da coletividade.

Assim, podemos resumir a classificacéo dos direitos fundamentais, pela teoria

geracional, através do seguinte quadro (tabela 2):

PRIMEIRA SEGUNI?A TERCEI~RA
GERACAO GERACAO GERACAO
DIREITO-CHAVE | Liberdade Igualdade Fraternidade
FUNGAO DO Omissiva Promocional ocnz?;gil\?;a: e
ESTADO ;
promocional
] Coletivo e difuso,
ESPECIE DE Individual Individual e | com interligacdo
DIREITO alguns coletivos com os direitos
individuai
CONCEPCAO
POLITICA DO Liberal Social Social
ESTADO

Tabela 2 - quadro comparativo das geracgdes de direito - SCH  AFER, 2005, p.35
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Destaca-se que, embora exista esta classificacdo dos direitos fundamentais,
sua existéncia mantém-se sob ferrenhas criticas, servindo aqui como uma maneira
didética de classifica-los.

Ainda, sobre os direitos fundamentais insta frisar que séo imprescritiveis
inalienaveis e irrenunciaveis, tendo como caracteristica a exigibilidade e efetividade,
diante do carater normativo, exigindo, desta forma, que o Estado e os aplicadores do
direito adotem uma atitude ativa em relacdo a aplicabilidade e efetividade destes
direitos.

Além disso, estes direitos sdo um dos mais importantes instrumentos de
nossa civilizagdo visando assegurar um convivio social digno, justo e pacifico, uma
vez que estdo relacionados a democracia, pois sem seu reconhecimento ndo ha
falar em democracia e sem democracia as condicdes minimas para a solucao

pacifica de conflitos ndo séo inexistentes (CASTRO, 2006, p. 124)
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6 SAUDE COMO DIREITO FUNDAMENTAL

Para a Organizacdo Mundial da Saude (OMS) saude “é um estado de
completo bem-estar fisico, mental e social, e ndo apenas a auséncia de doenca”,
saude como se observa ndo é tdo somente ndo estar doente, pois a doencga, de
acordo com o dicionario Michaelis (DOENCA, 2009), é:

Doenca: sf (lat dolentia) 1 Falta de saude, achaque, enfermidade,
indisposi¢do, moléstia. 2 Processo _morbido definido, com sintomas
caracteristicos, que pode afetar o corpo todo ou um a ou varias de suas
partes. 3 Mal. 4 Defeito, vicio. 5 Mania. 6 Alteracdes patoldgicas das
plantas. 7 Tarefa laboriosa ou dificil. D. aguda: a que evolui rapidamente,
atingindo logo a crise. D. alérgica: a causada por alergia. D. azul: 0 mesmo
gue cianose. D. carencial: doenca causada pela falta de um ou mais
nutrientes basicos, como aminodcidos minerais ou vitaminas, ou por uma
deficiéncia metabdlica. O termo inclui o beribéri, o escorbuto, a pelagra etc.
E também chamada doenca de caréncia. D. comunicavel: doenca infecciosa
transmissivel de pessoa a pessoa ou animal e de animal a animal ou
pessoa. D. contagiosa: doenga transmissivel por contato com pessoa
afetada, pelos materiais excretados ou objetos de seu uso pessoal. D.
cronica: a que evolui lentamente, apresentando long a duracdo;
também chamada enfermidade crbnica . [...] (grifos nossos)

Com efeito, a saude é condicao para a vida digna, alias, € uma pré-condicao
para a propria dignidade humana, sem a saude o individuo torna-se um ente
desprovido de elementos essenciais a vida humana. Assim, para viver com
dignidade, ndo basta n&o estar doente “em sentido estrito”, mas sim ter condi¢des
para desenvolver o completo bem-estar fisico, mental, moral e social.

A salde ndo é apenas uma garantia de dignidade humana (art. 1°, Il da
Constituicdo Federal), mas, sobretudo, é um desdobramento do direito a vida, que
deve ser resguardada pelo Estado em detrimento dos mais diversos interesses.

Assim, o direito a salde consubstancia-se como um direito publico subijetivo,
sendo dever do Estado a sua prestagdo positiva, garantindo a todos os individuos
sua efetivagéo.

Esta prestacdo estatal implica em, segundo Virgilio Afonso Silva (SILVA,
2009, p. 77), “uma exigéncia de acgOes estatais” que tem como fim “proteger
direitos’, nesse ambito, significa ‘realizar direitos’. Por isso, pode-se dizer que o
ambito de protecdo de um direito social” - assim como ja se viu o é o direito a saude
- “é composto pelas a¢bes estatais que fornecem a realizacdo deste direito”.

Neste sentido, a saude torna-se uma questdo de o individuo ter direito a uma
vida saudavel, levando a construcdo de uma qualidade de vida, que deve objetivar a
democracia, igualdade.
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O direito a saude abrange muito mais do que a simples auxilio aquele que
esta enfermo, sendo certo que as acdes estatais na area da saude devem garantir
além da assisténcia médica, ambulatorial e de medicamentos, a questdo vai além,
pois o Estado deve precipuamente, primar pela dignidade da pessoa humana,
fornecendo ao cidaddo minimas condi¢bes de vida, diminuindo os desniveis de
renda, pareando os individuos em sociedade, oferecendo estruturas basicas em
saneamento, moradia, além disso, o ponto fundamental a manutengcédo da saude é a
prevencdo, que envolve aspectos outros que ndo devem escapar as agbes do
Estado e, dentre estas agbes encontra-se a informagao.

Ressalta-se, ainda, que as declaracbes internacionais foram fundamentais
para o reconhecimento dos direitos sociais, em especial o direito a saude. Neste
contexto, destaca-se o texto da Declaracdo Universal dos Direitos Humanos que
prevé:

Art. XXV — Todo homem tem direito a um padrdo de vida capaz de
assegurar a si e a sua familia salde e bem-estar, inclusive alimentacao
vestudrio, habitacdo, cuidados médicos e o0s servicos sociais
indispenséaveis, e direito & seguranga em caso de desemprego, doencga,
invalidez, viuvez, velhice ou outros casos de perda dos meios de
subsisténcia em circunstancias fora de seu controle.

Nossa Constituicdo Federal, a “Constituicdo Cidada”, ndo poderia de outra
forma ter previsto o direito a saude como um direito fundamental social (art. 6°) e,
ainda, dedicou um capitulo especifico ao tema, nos artigos 196 e seguintes,
declarando que:

A salde é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas
sociais e econdmicas que visem a reducao do risco de doenga e de outros
agravos e ao acesso universal e igualitario as acbes e servicos para sua
promocéo, protecdo e recuperacao.

Ainda o constituinte de 1988 fez previsao expressa que as agles e servigcos
publicos integrariam uma rede regionalizada e hierarquizada, formando um sistema
nico de saude (art. 198), tal como hoje conhecemos como Sistema Unico de Saude
(SUS).

O direito a saude foi previsto como direito fundamental social, “que pela
sistematica dos direitos fundamentais da Constituicio Federal de 1988, tem
aplicabilidade imediata (art. 5°, § 1°)” (OLIVEIRA, 2008, p. 17), uma vez que se

consubstancia em uma norma constitucional.
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A Constituicdo Federal tutelou precipuamente o direito & saude, conforme

assinalou em seu discurso na Audiéncia Pablica da Satde Débora Diniz®:

A vasta maioria dos paises com sistema universal de saide ndo garante o direito
a saude, mas o direito aos servi¢os de saude, como é o caso do Canada, da
Noruega, do Reino Unido, da Nova Zelandia e da Africa do Sul; [...] Aqui,
diferentemente de outros paises, o bem protegido € o direito a saude (DINIZ,
2009, p. 3)

hY

Tutelando-se o direito a saude, passa-se a exigir do Estado prestacfes
positivas, a fim de diminuir as desigualdades sociais e efetivar o direito posto a
disposicdo dos cidadaos, cumprindo com o papel do Estado Social de Direito,
conforme observa o professor Marcio Dias de Oliveira:

O cunho prestacional dos direitos sociais parece evidente quando
lembrarmos que os direitos fundamentais de segunda dimensdo postulam
do Estado uma diminuicdo das desigualdades sociais. Educacéo, trabalho,
lazer, seguranga, previdéncia social, bem como salde, estdo no rol dos
direitos fundamentais sociais, que no Brasil encontram-se no art. 6° da
Constituicdo Federal (OLIVEIRA, 2008, p. 19)

Ao prever o direito & saude como um direito fundamental social, a intencdo do
legislador foi indicar que as a¢bes do Estado estardo voltadas a diminuicdo das
desigualdades sociais, que levam em consideracdo os ideais de democracia e
igualdade material pregadas pelo Estado Democratico de Direito e que devem ser,
sem sombras de duvidas, perseguidos pelo Estado Brasileiro, assim como postulado
pelos direitos de segunda gerag¢ao, com cunho prestacional.

Contudo, ndo podemos esquecer que o direito a saude abrange muito mais
do que a simples prestacdo de assisténcia, pois o direito a saude deve ser visto
primeiro como um direito individual, de protecdo a liberdade do individuo (expressao
dos direitos de primeira geracdo). Explica-se: o cidaddo além de ter acesso a
assisténcia a saude, deve também ter a liberdade em optar pelos recursos médicos
(incluindo-se aqui as espécies de tratamento) a que sera submetido, exemplo disso
sdo os Testemunhas de Jeova, que ndo admitem receber transfusées sanguineas.

Da mesma forma que, no caso dos portadores de hepatite C, devem ter
liberdade de optar por ndo se submeter a um tratamento mais agressivo, pois o
tratamento mais moderno, menos agressivo e com melhores resultados, porém com

preco superior, ndo serem fornecidos pela rede publica.

®professora da Universidade de Brasilia e, na Audiéncia Plblica da Satide realizada no Supremo
Tribunal Federal dos dias 27 a 30 de abril e de 4 a 8 de maio de 2009, representou a ANIS — Instituto
de Bioética Direitos Humanos e Género.
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Outro aspecto importante, ainda levando-se em consideragdo 0 respeito a
liberdade individual, est4 no fato de que ndo se pode deixar de lado a liberdade do
profissional que assiste o paciente, recomendando-lhe dentre as alternativas
existentes, aquela que, por seu entendimento e conhecimento técnico, apresentar-se
como a mais adequada, cabendo, neste caso, ao Estado exercer sua funcéo
prestacional e fornecer o tratamento indicado pelo profissional, ainda que este tenha
um valor mais elevado.

J& sob outro prisma, o direito a saude também é um direito social coletivo,
uma vez que tem conotacdo social, sendo certo que neste sentido o Estado devera
fornecer estrutura para o nivelamento social, com a construgdo de hospitais,
dispensar medicamentos, medidas preventivas e eficazes, a fim de diminuir a
incidéncia de doencas, epidemias, entre outras causas que prejudiquem a saude
dos cidadaos.

Observa-se também que a salde pode ser vista em uma terceira dimensao,
ou expressao dos direitos de terceira geragao, em que o Estado desempenha papel
humanitario, ou seja, predominam os direitos de solidariedade e fraternidade, como
por exemplo, no caso das quebras de patentes de medicamentos de combate a
AIDS’.

Ainda, de acordo com George Marmelstein Lima (2002, p. 11):

[...] se formos mais além, ainda conseguimos dimensionar a salde na
guarta dimenséo (democracia), exigindo participacdo de todos na gestdo do
sistema Unico de saude, conforme determina a Constituicdo Federal de
1988 (art. 198, inc. Ill)

Em que pese o direito a salde poder ser visto sob os mais diversos prismas,
a face prestacional continua sendo a que apresenta mais complicagcoes (OLIVEIRA,
2008, p. 21), uma vez que encontra barreiras na disposicdo de recursos para o0 seu
fornecimento, para que se efetive a funcdo do Estado Social de Direito, qual seja, a
de diminuir as desigualdades materiais.

Embora o cunho prestacional do direito a salde esteja explicitamente
estampado na Constituicdo a crescente demanda por esta prestacdo social e a
escassez de recursos faz com que a efetividade deste direito se dé através da via
forcada, cabendo, assim, ao Judiciario apresentar uma solucdo para estas situacdes

de fato, assim, conforme sera analisado no decorrer do trabalho.

'O Brasil derrubou as patentes dos medicamentos anti-AIDS, com isto 0 pais passou a importar
genéricos dos medicamentos utilizados pelos portadores, reduzindo custos.
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Neste sentido, ndo podemos esquecer que o direito a saude deve conformar-
se com nossa Constituicao que, em seu preambulo, tem como objetivo a instituicdo
de um Estado Democratico capaz de assegurar a dignidade da pessoa humana, a
igualdade, a liberdade, o bem estar individual e coletivo, garantido o respeito aos
valores supremos de uma sociedade, livre de qualquer forma de discriminacao,
preconceitos, demonstrando que todo o corpo constitucional deveria seguir estes
principios, abolindo outros capazes de produzir exclusdo ou limitacdo do exercicio

do direito de quem quer que fosse.

6.1 A salde no brasil

No Brasil, o direito & saude passou por uma evolucdo historica até se chegar
ao ambito que se conhece hoje. Sobre esta evolugao, Luis Roberto Barroso destaca

que:

A trajetdria da salde publica no Brasil inicia-se ainda no século XIX, com a
vinda da Corte portuguesa. Nesse periodo, eram realizadas apenas
algumas acdes de combate a lepra e a peste, e algum controle sanitario,
especialmente sobre os portos e ruas. E somente entre 1870 e 1930 que o
Estado passa a praticar algumas ac¢des mais efetivas no campo da salde,
com a ado¢do do modelo “campanhista”, caracterizado pelo uso corrente da
autoridade e da forca policial. Apesar dos abusos cometidos, o modelo
“campanhista” obteve importantes sucessos no controle de doencas
epidémicas, conseguindo, inclusive, erradicar a febre amarela da cidade do
Rio de Janeiro. Durante o periodo de predominancia desse modelo, ndo
havia, contudo, a¢Bes publicas curativas, que ficavam reservadas aos
servicos privados e a caridade. Somente a partir da década de 30, ha a
estruturagdo basica do sistema publico de salde, que passa a realizar
também acbes curativas. E criado o Ministério da Educacdo e Saude
Publica. Criam-se os Institutos de Previdéncia, os conhecidos IAPs, que
ofereciam servicos de salde de carater curativo. Alguns destes IAPs
possuiam, inclusive, hospitais proprios. Tais servigos, contudo, estavam
limitados a categoria profissional ligada ao respectivo Instituto. A sadde
publica ndo era universalizada em sua dimensao curativa, restringindo-se a
beneficiar os trabalhadores que contribuiam para os institutos de
previdéncia. Ao longo do regime militar, os antigos Institutos de
Aposentadoria e Penséo (IAPs) foram unificados, com a criacdo do INPS —
Instituto Nacional de Previdéncia Social. Vinculados ao INPS, foram criados
0 Servico de Assisténcia Medica e Domiciliar de Urgéncia e a
Superintendéncia dos Servicos de Reabilitagdo da Previdéncia Social. Todo
trabalhador urbano com carteira assinada era contribuinte e beneficiario do
novo sistema, tendo direito a atendimento na rede publica de saide No
entanto, grande contingente da populacdo brasileira, que ndo integrava o
mercado de trabalho formal, continuava excluido do direito a saude, ainda
dependendo, como ocorria no século XIX, da caridade publica. (BARROSO,
2007, p.12-13)

Com efeito, a redemocratizacdo do pais trouxe ao constituinte a expressao

maior do Estado Democrético e Social de Direito, prevendo expressamente o direito
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a saude como direito fundamental social e assim, “com a Constituicido Federal de
1988, o direito a saude foi elevado a categoria de direito subjetivo publico, num
reconhecimento de que o sujeito € detentor e o Estado o seu devedor” (SANTOS p.
1, 2005). Desta forma, “hoje compete ao Estado garantir a saiude do cidadédo e da
coletividade” (SANTOS, 2005, p.2).

Com a Constituicdo Federal de 1988, a saude foi prevista expressamente
como um direito social fundamental (art. 6°), assim, para a sua efetivacado foi
instituido um sistema unico, regionalizado e hierarquizado, o artigo 200 define o
campo de atuacdo deste sistema (SUS), prevendo que cabera a lei regular as
atribuicGes ali elencadas.

Oportunamente, em 1990 foi editada a Lei 8080 que organizou 0 acesso a
salde. A Lei 8080/90 nada mais fez que estruturar o Sistema Unico de Saude,
atribuindo-lhe seu campo de atuacéo e forma de funcionamento. Assim, segundo o

professor Barroso:

O SUS é concebido como o conjunto de agdes e servicos de saulde,
prestados por 6rgdos e instituicdbes publicas federais, estaduais e
municipais, da Administrac@o direta e indireta. A iniciativa privada podera
participar do SUS em carater complementar. Entre as principais atribui¢cdes
do SUS, esta a “formulacdo da politica de medicamentos, equipamentos,
imunobiolégicos e outros insumos de interesse para a saude e a
participacdo na sua producédo” (art. 6°, VI) (BARROSO, 2007, p. 15 — grifos
do autor).

Com a Lei 8080/90 o legislador infraconstitucional determinou o fornecimento
de condigbes para a promocdo, protecdo e recuperacdo da saude através do
Sistema Unico de Salde, efetivando o dispositivo constitucional (art. 198), e
estabelece em seu artigo 3° que:

A salde tem como fatores determinantes e condicionantes, entre outros, a
alimentacéo, a moradia, 0 saneamento basico, o0 meio ambiente, o trabalho,
a renda, a educacao, o transporte, o lazer e 0 acesso aos bens e servicos
essenciais; 0s niveis de salde da populagcdo expressam a organizagao
social e econdmica do Pais.

Paragrafo anico. Dizem respeito também a salde as acgbes que, por forca
do disposto no artigo anterior, se destinam a garantir as pessoas e a
coletividade condi¢8es de bem-estar fisico, mental e social.

Cabe, portanto, ao SUS executar as acOes de assisténcia terapéutica de
forma integral, incluindo-se ai a manutencéo da vida com prestacées que garantam
o bem-estar fisico, mental e social dos individuos, devendo, de maneira efetiva,

fornecer os meios para alcancar estes fins.
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Assim, estéo incluidas, entre outras acdes, no campo de atuacdo do SUS as
acOes de assisténcia terapéutica, inclusive a farmacéutica, além da formulacéo de
uma politica de medicamentos, equipamentos, imubioldgicos e outros insumos para
a saude e a participagdo na sua producdo. Além disso, a vigilancia epidemiolégica
baseia-se em um conjunto de a¢des que proporcionam o conhecimento, a detec¢éo
ou a prevencdo_ de qualquer mudancga nos fatores determinantes e condicionantes
de saude individual ou coletiva, com a finalidade de recomendar e adotar as medidas
de prevencao e controle das doengas ou agravos, nos termos do artigo 6° da Lei n°
8080/90.

Em que pese tais previsdes, € notdrio que o sistema idealizado esta fadado
aos caos, principalmente no que se refere as hepatites virais, conforme sera

discutido no item que segue.
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7 (DES)INFORMACAO PROPAGANDO PRECONCEITOS

7.1 Falta de informagé&o: a omisséo que mata

A realidade brasileira € incompativel com o modelo idealizado para o Sistema
Unico de Saude, bem como para a efetivagdo do direito fundamental a satde, “pois
0 acesso a assisténcia médica e hospitalar no Pais € um direito de poucos, estando
grande parte da populagéo sem exercer tal direito” (RAGAZZI, 2005, p. 464).

Tem-se que, com relagéo aos portadores de hepatite C, pouco tem sido feito,
pois sdo encontradas diversas barreiras: primeiro ndo ha informacdes, nem sobre a
doenca, tampouco sobre as formas de tratamento; segundo, o tratamento € de alto
custo e é disponibilizado pela rede publica através de protocolos tardios e
excludentes.

Além disso, faltam profissionais capacitados para a detecgéo e notificagdo da
doenca. Outrossim, em razao da falta de informacdo outro agravante surge: o
preconceito.

Mais de quatro milhdes de brasileiros estédo infectados com o virus da hepatite
C, mas somente 3% dos infectados estao notificados conforme dados da Secretaria
de Vigilancia Epidemiolégica do Ministério da Saude e isto se deve, principalmente,
ao fato de ndo haver informacdes sobre a doenca, especialmente oriundas dos
orgaos publicos.

O Sistema Unico de Saude (SUS) tem como um de seus pilares a prevencao,

conforme se apresenta na Lei 8080/90:

Art. 5° - Dos objetivos do Sistema Unico de Salde - SUS:
| - a identificac&o e divulgacdo dos fatores condicionantes e determinantes
da saude;

[..]

Art. 6° Estdo incluidas ainda no campo de atuagdo do Sistema Unico de
Saude-SUS:

| - a execucdo de acdes:

a) de vigilancia sanitéria;

b) de vigilancia epidemioldgica;

¢) de salde do trabalhador; e

d) de assisténcia terapéutica integral, inclusive farmacéutica.

[.]

§ 2° - Entende-se por vigilancia epidemiologica um conjunto de acdes que
proporcionam o conhecimento, a deteccdo ou prevengdo de qualquer
mudanca nos fatores determinantes e condicionantes de salde individual ou
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coletiva, com a finalidade de recomendar e adotar as medidas de prevencéo
e controle das doencas ou agravos.

Tais objetivos, contudo, ndo vém sendo cumpridos. E notéria a falta de
divulgacdo e descaso com os portadores de hepatite C. Pouco se fala ou ainda se
faz para combater doenca.

O principal objetivo da divulgacao é alertar os possiveis portadores para que
realizem o diagnostico e evitem a transmissdo e, consequentemente, nao surjam
Novos €asos.

Entretanto, ao se alertar a populagéo, muitos destes milhdes de infectados
terdo conhecimento da condicdo de portador e, assim, surge para o Estado a
obrigacdo de fornecer-lhes tratamento e, consequentemente, enormes gastos para
os cofres publicos, uma vez que a terapia contra a hepatite C é de alto custo.

Assim, na defesa do orcamento publico, o Estado brasileiro omite tais
informacdes, uma vez que ndo é interessante a Fazenda Publica divulgar “em alto e
bom som” que h& pelo menos quatro milhdes de pessoas infectadas por um virus
silencioso e que pode leva-las a morte. Por isso, em detrimento da saude e da
defesa destes cidadaos, o Estado torna-se omisso.

Ora, é dever do Estado levar as informacdes a todos os cidadéos,
especialmente em relacdo a saude publica, tornando-se uma forma de preservacao
da vida. Omitindo-se o Estado impede que estes cidadaos exergcam seus direitos,
pois sequer tém conhecimento da possibilidade de ser portador, excluindo-lhes a
possibilidade de ter vida com dignidade.

Neste aspecto, importa destacar que “no campo da politica, que para Hannah
Arendt é o do agir conjunto, a linguagem precisa ser publica” (LAFER,1988, p. 254),
ou seja, o Estado tem o dever de dar publicidade e visibilidade aos fatos de
interesse publico, como por exemplo, assuntos relacionados a saude.

Entretanto, o Estado omite-se e negligencia as informac¢fes e assim, quando
“a esfera do publico perde transparéncia e se vé permeada de pelo segredo, quando
a palavra ndo revela mas esconde, frustra-se a possibilidade da acéo” (LAFER,
1988, p. 254), sendo certo que esta situacdo (o desconhecimento da condicdo de
portador) inviabiliza o exercicio do direito destes cidadaos.

A informacdo é uma forma de efetivagdo dos direitos humanos e

fundamentais e, segundo o pensamento de Hannah Arendt, est4 entre os temas de
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direitos humanos que impedem uma reemergéncia de um novo “estado totalitario de

natureza”, que entre outros temas incluem:

0] A cidadania concebida como o “direito a ter direitos”, pois sem ela
nado se trabalha a igualdade que requer 0 acesso ao espacgo publico, uma
vez que os direitos — todos os direitos — ndo sdo “dados” (physei) mas
“construidos” (nomoi) no &mbito de uma comunidade politica;

(i) A repressdo ao genocidio concebido como um crime contra a
humanidade e fundamentado na tutela da condicdo humana da pluralidade
e da diversidade que o genocidio visa destruir;

(i) O estudo da obrigacdo politica em conexdo: (a) com o direiot de
associacdo como uma base do agir conjunto e condi¢do de possibilidade da
geracdo de poder; (b) com a dimensdo de autoridade e legitimidade da
fundacdo do n6és de uma comunidade politica e sua relacdo com direito a
auto-determinacdo dos povos; (c) com o poder da promessa e
consequentemente com o pact sunt servanda enquanto base da obediéncia
ao Direito; (d) com a resisténcia a opressao, através da desobediéncia civil,
gue em situagBes — limite pode resgatar a obrigacdo politica da
destrutividade da violéncia;

(iv) E, finalmente, o direito a informacéo, como condicdo essencial
para a manutencdo de um espaco publico democratico , e o direito a
intimidade, indispensavel para a preservacdo do calor da vida humana na
esfera privada (LAFER, 2003, p. 123- grifos nossos)

Neste sentido, vale destacar que:

Os meios de comunicacdo de massa, entre eles a gran __de imprensa, se

constituem em importantes veiculos na divulgacdo de informacdes de

salude para parcelas significativas da populacéo. Os aparelhos
ideoldgicos de Estado funcionam predominantemente pela ideologia e, a
seu modo, concorrem para a reproducdo das relacfes capitalistas. Esta
caracteristica estrutural marca contraditoriamente a atuacdo da imprensa
enquanto veiculo de divulgacdo e, simultaneamente, instrumento de
formacdo de opinido, para algumas camadas sociais, fundamentalmente.
Através da ideologia, as massas humanas se organizam, se movem,
adquirem consciéncia de sua posicdo. Dai a grande importancia das
instancias sociais mais diretamente relacionadas ao exercicio da ideologia,
tais como os meios de comunicacdo. Na area da saude, o papel

preponderante dos meios de comunicacdo ira se revel ar nas situacdes

coletivas, como as epidemias, quando a populagdo se vé
indistintamente ameacada, isto é, a importancia da imprensa, enquanto

canal de informacédo/reivindicacdo , é mediatizada pelo carater mais ou
menos coletivo do agravo em questdo, bem como pelo potencial de difuséo
social do problema, de modo a "borrar” os limites de classe (BARATA, 1990,
p. 385 — grifos nossos)

A importancia da divulgacdo na grande midia pode ser facilmente
comprovada através da “epidemia” de informacdes sobre o HIV/AIDS. Observa-se a
grande disseminacdo de informacfes sobre a doenca. Nas ruas ha circulacdo de
cartazes, banners e outdoors, além da grande divulgacdo na chamada grande midia
(televisdo e radio), que sdo meios que atingem maior numero de pessoas.
Raramente encontram-se pessoas que desconhegcam totalmente as formas de

transmissao do HIV ou ainda como se prevenir dele.
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Ora, as epidemias de hepatite B e C sdo dez vezes mais graves do que a
epidemia de HIV/AIDS, mas os governos omitem deliberadamente a adoc&o de
campanhas, sustendo a ideia de que tal adocdo requer altos investimentos.
Entretanto, ao adotar medidas efetivas para se combater a epidemia de hepatite C,
nao se esta tendo uma despesa, mas sim, um investimento, uma vez que ao se
tratar ou ainda, prevenir a doencga, mantém-se a vida dos cidadaos que séo fonte do
Erario.

Deveriam, pois, 0s gestores de saude, tendo por base o que tem sido feito
com relagdo as campanhas contra o HIV/AIDS, incluir o combate a hepatite C.

Contudo, hd um total desinteresse dos 6rgaos politicos nesta concretizacgao,
ndo se pode afirmar que a atual gestdo é a culpada por esta situacdo, uma vez que
entra governo sai governo, o quadro continua 0 mesmo.

Apesar de a hepatite C ter sido descoberta recentemente, ha pouco mais de
vinte anos, jA se sabe muito sobre a doenca e a ciéncia médica evoluiu
significativamente para combaté-la, entretanto, a realidade brasileira continua a
mesma de vinte anos atras.

O Programa Nacional das Hepatites Virais — implementado somente em 2002
— é tardio e insuficiente, pois optou pelo método universal passivo no combate as
Hepatites B e C, na realidade, ndo h& vontade politica. Pouco foi feito durante estes
vinte anos de descoberta da hepatite C, nunca foi realizada uma campanha de
grande alcance, a fim de detectar e tratar os portadores, ao contrario, continua-se
“tapando o sol com a peneira’, de tal forma que se continuarmos neste ritmo
“precisariamos de mais de seiscentos anos para tratar os atuais contaminados”
(VARALDO, 2003, p. 39)

Sobre o assunto, as afirma¢des de Carlos Varaldo:

O modelo estratégico da avestruz, ignorando o problema, néo vai evitar a
perda da salde nestes infectados. Se nada for feito de imediato, mais de
um milh&o de brasileiros poderdo desenvolver cirrose ou cancer no figado
nos préximos 15 anos. O custo social, com perda da capacidade de
trabalho, aposentadorias, tratamento da cirrose e provaveis transplantes de
figado, sera com certeza infinitamente superior ao que seria gasto com
deteccdo e tratamento dos infectados. Hoje, dos milhdes de provaveis
infectados, cerca de sete mil estdo em tratamento, nimero pifio, sendo que
97% dos infectados ainda ndo foram detectados. (VARALDO, 2003,, p. 39).

Contudo, esta situa¢géo nao pode continuar, uma vez que:

Sem intervencfes na deteccdo dos infectados, 1,3 milhdes de brasileiros
estardo perdendo 17 anos de expectativa de vida, resultando em vinte e
dois milh6es de anos de vida produtiva, os quais se calculados somente
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pelo salario minimo representa nas proximas duas ou trés décadas uma
perda de 10 bilhdes de reais (VARALDO, 2009)

Além disso, os investimentos do Ministério da Saude estdo muito aguém do
desejado para se erradicar a hepatite C. A simples comparacdo dos investimentos
no controle e combate ao HIV/AIDS mostra claramente que os portadores de

hepatite C séo excluidos pelo Estado brasileiro. Vejamos:

[...] o orcamento destinado a HIV/AIDS reserva em 2009, R$ 3.800,00 para
cada um dos 600.000 infectados, ja no caso dos aproximadamente 5,5
milhdes de infectados pelas hepatites B e C o orcamento do ministério da
saude reserva R$ 62,00 para cada infectado. A importancia da epidemia de
hepatites consegue receber uma importancia de somente 1,6% das
atengbes destinadas a epidemia de HIV/AIDS. A pretensa economia que 0s
atuais gestores pensam estar realizando resultara em despesas
insuportaveis num futuro a curto prazo, sem considerar que 0 nao
enfrentamento da epidemia por parte das atuais autoridades da saude
podera os responsabilizar criminalmente por omissdo, conforme o Artigo
132 do Cddigo Penal, que condena criminalmente quem "EXPOR A VIDA
OU A SAUDE DE OUTREM A PERIGO IMINENTE". N&o diagnosticar e ndo
oferecer atencdo médica a quem realmente necessita enquadra o
responsavel no Artigo 132 do Cddigo Penal (VARALDO, 2009y)

Ainda com relagdo a falta de informacéo, vale destacar a questdo da nova

gripe provocada pelo virus Influenza A H1N1, conhecida popularmente como “gripe

n8

suina™. Ocorre que a nova forma de gripe pode manifestar-se com maior gravidade

em pessoas que possuam algum outro agravante. Assim, encontra-se disponivel

pela Secretaria de Vigilancia em Saude, 6rgao do Ministério da Saude que:

Neste novo cendrio da epidemia com a circulagdo sustentada do virus,
seguindo a recomendacédo da Organizagdo Mundial da Saude (OMS), o
Ministério da Salde passou a priorizar a notificacdo, investigacao,
diagnéstica laboratorial e tratamento dos casos com sindrome respiratoria
aguda grave (SRAG) e aquelas pessoas que apresentam fatores de risco
para a complicagéo pela doenga, como: menores de 2 e maiores de 60 anos
de idade, gestantes, portadores de doencas crénicas,  imunodeprimidos,
entre outros.(SECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE, 2009, p.1)

Profissionais da area tém apontado que os principais fatores que tém levado
muitas pessoas a Obito estdo ligados com doencas preexistentes, os chamados
fatores de risco, como por exemplo, a AIDS e doencgas cardiacas e, assim, pode-se
também incluir no rol a hepatite C.

A gripe suina ou gripe porcina é uma doenca causada pelo virus HIN1, uma combinacdo das
cepas dos virus suino, aviario e humano. A contaminagdo se da do porco contaminado ou objetos
contaminados para o humano. A OMS preocupa-se, particularmente, com a capacidade de o virus se
transmitir de homem para homem. Todos os casos constatados no México procedem do contagio
humano, segundo o ministério mexicano da Saude. Em 2009, em meio a um quase surto da doenga,
0 governo mexicano anunciou 26 mortes confirmadas causadas pelo HIN1 e 1600 casos suspeitos o
gue levou a Organiza¢do Mundial da Saude a declarar que a doenga € uma “emergéncia na salde
plblica internacional”, e ter grandes chances de se tornar uma pandemia (BELEZA E SAUDE, 2009)
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Neste sentido, a Secretaria de Vigilancia em Saulde apresentou o0 seguinte

quadro:

Dentre os casos de SRAG pelo novo virus de influenza A(HIN1) que
apresentam pelo menos um fator de risco, a letalidade € de 15,09%,
enquanto que para os casos de SRAG pelo novo virus de influenza
A(H1IN1) que ndo apresentam nenhum fator de risco a letalidade é de
4,36%. Portanto, para o primeiro grupo (com fator de risco) a letalidade é
3,46 vezes maior que no grupo sem fator de risco (IC — 1,66 — 7,20)
(SECRETARIA DE VIGILANCIA EM SAUDE, 2009, p. 5)

A nova gripe tem provocado pavor da populagéo, uma vez que todos estédo
sujeitos a contrai-la, pois nenhuma pessoa até entdo havia tido contato com o virus,
sendo certo que o organismo humano n&o apresenta anticorpos para combaté-lo.
Contudo, ha no mercado farmacéutico medicamento para combater a doenca,
conhecido pelo nome comercial de Tamiflu®, cujo principio ativo é o Oseltamivir.

Ocorre, porém, que o Ministério Saude no Brasil a fim de evitar que tal
medicamento seja utilizado indiscriminadamente, langcou um protocolo para sua
indicacdo. De acordo com o ministro da Saude, José Gomes Tempordo, a
distribuicdo sem controle estimula a automedicagéo e pode provocar a resisténcia do
virus, jA que para ele, “distribuicdo indiscriminada é uma grave irresponsabilidade
social. Pensando que esta defendendo a saude publica, pode estar condenando
centenas de pessoas a morte” (VIEIRA, 2009).

Assim, pessoas que apresentem fatores de risco recebem prioridade no
tratamento com a medicagcdo contra a nova gripe. Ironicamente, com relagcdo aos
portadores de hepatite C também ha esta prioridade, uma vez que ha queda
consideravel na imunidade dos portadores por tratar-se de doencga cronica que ataca
um dos principais 6rgaos vitais, o figado.

Pode ocorrer, porém, de pessoas que sao portadoras do HCV e que nao
sabem, também serem infectados pelo virus Influenza A HIN1. Assim, ndo saberdo
gue apresentam um fator de risco pelo contagio com o novo virus da gripe e
tampouco receberdo do Ministério da Saude tratamento prioritario, pois néo
apresentam nenhum fator de risco aparente.

A nova gripe pode, sim, atingir milhares de pessoas, entre elas portadores de
hepatite C e que serdo ainda mais vulneraveis, uma vez que ha maior indice de
letalidade entre os portadores de fatores de risco, ou seja, a maioria dos portadores
de hepatite C no Brasil desconhecem o virus e, uma vez infectados pela nova gripe,
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nao receberdo tratamento prioritario e, consequentemente, poderdo vir a 6bito em
razao da falta de informacdes.

Outrossim, como ja foi assinalado, a terapia em si ndo € a Unica forma de
exclusdo vivenciada pelos portadores, pois, 0os exames de deteccdo, bidpsia
hepética, entre outros procedimentos ndo sdo fornecidos com a necesséaria
facilidade de acesso pela rede publica de saude, impedindo que a maior parte da
populagdo tenha acesso a estes procedimentos, ja que a realidade socioeconémica
nacional ndo permite que um cidaddo que ganhe em torno de um salario minimo por
més, gaste mais de dez vezes seu salario para realizar o diagndstico completo da
doenca. Com isto, a maioria das pessoas que ao fazerem o primeiro teste de
deteccdo, que é de facil acesso, acabam desistindo de prosseguir, pois ndo tem
condicles financeiras para custear os exames e, menos ainda, o tratamento.

Por outro lado, sabe-se hoje que ha um tratamento eficaz no combate a
hepatite C, a cura ja foi alcancada. Todavia, nem mesmo estas informacdes séo
divulgadas, limitando cada vez mais a inclusao destes cidadaos.

Outro fator discriminante esta no fornecimento dos medicamentos para a
terapia. Por serem de alto custo e dispensacdo excepcional, encontram-se
condicionados por protocolos de dispensacdo de medicamentos excepcionais® que,
ao limitarem a dispensacdo dos medicamentos, ndo proporcionam a todos o0s
portadores de hepatite C chances iguais de cura.

Este quadro mostra-se claro no momento em que o médico indica o
tratamento que € o mais adequado de acordo com seu entendimento técnico, mas
ao exigir do Estado o exercicio de sua fungéo prestacional, barra-se em protocolos
qgue, por vezes, encontram-se defasados.

Neste sentido, vale observar que a opgado pela terapia com interferon
convencional para o tratamento dos genétipos 2 e 3, por exemplo, como ha
indicacdo no protocolo de dispensagdo, nem sempre poupa dinheiro, j& que as
chances de cura dos genotipos 2 e 3 com uso do interferon peguilado aumentam

substancialmente, sendo que, ao se utilizar o convencional pode-se ndo obter a cura

°Segundo o Ministério de Salde, estes Protocolos tém o objetivo de, ao estabelecer claramente os
critérios de diagnostico de cada doenca, o tratamento preconizado com os medicamentos disponiveis
nas respectivas doses corretas, os mecanismos de controle, o0 acompanhamento e a verificacdo de
resultados, e a racionalizacédo da prescri¢cdo e do fornecimento dos medicamentos. Observando ética
e tecnicamente a prescricdo médica, os Protocolos tém, também, o objetivo de criar mecanismos
para a garantia da prescricdo segura e eficaz (PICON; BELTRAME, 2009)
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e portanto, tendo-se que optar pelo retratamento com o peguilado, ou seja, gasta-se

ainda mais, conforme ja foi debatido anteriormente.
7.2 (Des)informacgéo: a falta de notificacéo

Se ja ndo bastasse a inexisténcia de formas de combate a hepatite C, outro
obstaculo agrava ainda mais a situacdo dos portadores: a falta de notificacdo da
doenca.

Nos termos da Lei n°® 6.259 de 30 de outubro de 1975 é dever de todo cidadao
comunicar a autoridade sanitaria local a ocorréncia de fato, comprovado ou
presumivel de doenca transmissivel, sendo obrigatéria a médicos e outros
profissionais de salde no exercicio da profissdo, bem como aos responsaveis por
organizacdes e estabelecimentos publicos e particulares.

No caso da hepatite C, todo caso e qualquer caso suspeito deve ser
notificado para que a vigilancia epidemiol6gica do municipio realize no prazo de
cento e oitenta dias a busca ativa do caso, pesquisando a possivel origem da
infecgéo.

Todavia, a realidade do pais esta longe da idealizada pela lei. Observa-se
que, em média, de cada quatro casos diagnosticados somente um é notificado™. E
tal fato “da o direito” de o Ministério da Saude afirmar que sobram medicamentos
para o tratamento da hepatite C e que, além disso, a doenca ndo é de alta
prevaléncia e assim, ndo dando a doenca a atencao necessaria, vez que se trata de
uma questao de saude publica. Os gestores de saude argumentam que 0 motivo de
muitos portadores de hepatite C ndo receberem o tratamento adequado ¢é a falta de
notificacdo dos casos'.

19E estimado gue anualmente sejam diagnosticados aproximadamente 100.000 casos suspeitos de
hepatites B e C, podendo estimar que acontecam uns 40.000 nos bancos de sangue ao efetuar
doagbes, uns 10.000 nos Centros de Testagem e Aconselhamento, 10.000 nos hospitais publicos e
postos de salde e mais 40.000 realizados em exames realizados por médicos particulares em
laboratérios comerciais ou nas campanhas de testagem realizadas por hospitais ou ONGs. Mas
somente 25.000 casos de hepatites B e C chegam a ser notificados anualmente ao Ministério da
Saude.

1o representante do Ministério da Saude, Ricardo Gadelha,durante o Simpdsio Internacional HCV 20
anos, que aconteceu em Sao Paulo de 23 a 26 de maio, falou sobre os principais desafios do
Programa Nacional para Prevencdo e Controle das Hepatites Virais, entre eles a falta de preparo dos
profissionais do atendimento publico de sadde. “Quando o paciente chega ao posto médico e diz que
esta infectado por hepatite C, os profissionais ndo preenchem as fichas de notificacdo corretamente e
ndo passam para a vigilancia. Justificam dizendo que sdo poucos funcionarios e ndo ha tempo,
porém esta atribuicdo poderia ser de outro setor e ndo obrigatoriamente deles”. Por conta disso, 0s
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Ora, tal fato se da pela auséncia de formacdo adequada da area médica que
ndo faz a notificagdo obrigatdéria no caso de deteccdo da doenca. Além da
negligéncia do Estado em n&o contratar mais profissionais, a fim de suprir a
demanda na area da saude, além de oferecer-lhes treinamento adequado.

Neste aspecto, percebe-se que médicos, enfermeiros, responsaveis por
bancos de sangue, hospitais, postos, unidades de saude e laboratérios ndo estao
cumprindo com seus deveres perante a lei e, em especial, a classe médica com o
juramento de sua profissao.

Contudo, nota-se que h4 varios fatores que influenciam nesta ndo notificacao.
Primeiro, deve-se compreender que a hepatite C por ser uma doenca descoberta hi
vinte anos, somente entrou nos curriculos universitarios de Medicina ha no maximo
dez anos, motivo pelo qual a maioria dos médicos em atividade se formou antes
disso e, portanto, a desconhecem.

Segundo, a falta de notificacdo estd atrelada a alta complexidade e o fluxo
gue deve ser seguido, jA que o médico ao diagnosticar um quadro de hepatite C
deve dirigir-se a Secretaria Municipal da cidade para retirar um formulario especifico
a fim de preenché-lo e novamente retornar a Secretaria para que, enfim, seja
encaminhada a notificagdo. Entretanto, se na Secretaria nada for feito e tal
formulario continuar abandonado em uma gaveta, ndo havera registro do caso e néo
se tera conhecimento se a notificacdo chegou ao Ministério da Saude.

Neste sentido, destaca-se:

E de conhecimento geral que a notificagdo nas hepatites é uma farsa, mas
nenhuma medida é tomada pela Secretaria de Vigilancia em Saulde do
Ministério. O SINAN nao foi idealizado para a complexidade da notificacéo
das hepatites, mas ainda insistem em ndo implementar um novo sistema,
eletrénico, que fique disponivel no site do Ministério, preferem continuar
com o papel, para as notificacbes ndo sejam contabilizadas, fiqguem
esguecidas nas gavetas e assim poder falar que as hepatites ndo sdo um
problema no Brasil (VARALDO, 2009)

Com efeito, percebe-se que os profissionais da salde ndo possuem
treinamentos especificos para constar e, consequentemente, notificar a doenca. Tal
fato se da principalmente pela falta de informagfes, que deveriam ser fornecidas
pelo Estado, todavia, os profissionais da saude estdo longe de atingir o patamar de
qualificacdo necessaria para suprir esta deficiéncia, fazendo nascer, assim, mais

uma forma de exclusdo do portador de hepatite C.

pacientes ndo sdo encaminhados para tratamento. Segundo o Gadelha, esta sobrando
medicamentos para a hepatite C (HEPATITE C, 2009).
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Neste sentido, destaca-se que a falta de notificacdo € penalizada com
adverténcia e multa na Lei 6.437/77, além disso, o Cbédigo Penal no artigo 269 prevé
como crime que “o médico que deixar de denunciar & autoridade publica doencga cuja
notificacdo é compulsoéria”, prevendo pena de detengdo de 6 (seis) meses a 2 (dois)
anos e multa.

A falta de notificagdo ainda € um dos fatores que impedem a dispensacao
efetiva dos medicamentos para o tratamento das hepatites. Muito se discute a
respeito desta situagdo, uma vez que nem médicos, nem o poder publico assumem
a responsabilidade para o caos que esta instalado, uma vez que a simples
desburocratizagdo do sistema de notificacdo ja traria efetivos beneficios aos
portadores.

Contudo, observa-se que existe uma “bola de neve” que s6 tende a aumentar
se nada for feito, pois ha, sim, responsabilidade do Poder Publico, uma vez que
caberia, em primeiro lugar aos gestores de saude a divulgacdo de informacdes e
disponibilizacdo de treinamentos eficazes para o combate e controle da hepatite C,
todavia, nada ou quase nada é feito e o quadro tende s6 a se agravar.

7.3 Informacé&o propagando preconceitos

7.3.1 Sujeito de direito e direitos do sujeito

Ainda, ha outra causa de exclusdao dos portadores de hepatite C: o
preconceito. Os portadores de hepatite C ndo mostram o rosto e ndo lutam por seus
direitos, por medo de sofrerem preconceitos.

Carlos Varaldo aponta que um dos principais problemas prejudiciais a
gualidade de vida dos portadores de hepatite C, seja o estigma e a discriminacéo,
ainda muito altos entre a populagao em geral (VARALDO, 2009¢).

Esta situacao decorre da falta de informacgao, pois, preconceito, segundo o
dicionario Michaelis, é “conceito ou opinido formados antes de ter os conhecimentos
adequados” ou ainda “opinido ou sentimento desfavoravel, concebido
antecipadamente ou independente de experiéncia ou razdo” (PRECONCEITO, 2009)

O preconceito contra os portadores de hepatite C acontece principalmente em

virtude da falta de informacdes, as pessoas, por total desconhecimento, discriminam
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e afastam-se deles, pois acreditam que se contaminardo através de um simples
aperto de méaos ou ainda que aquela pessoa seja portadora por integrar um grupo de
risco especifico como, por exemplo, usuarios de drogas ou ainda vivam na
promiscuidade, ou seja, da falta informag&o nasce o preconceito.

Além disso, a informacdo inveridica ou distorcida também propaga
preconceitos. Os meios de comunicacdo muitas vezes na ansiedade de transmitir
uma noticia em primeira mdo acabam manipulando ou distorcendo os fatos e em

consequéncia disso veem-se situacdes como estas:

Um dos mais recentes “trotes midiaticos” ao qual a populagédo teve o
desprazer de assistir foi a divulgacéo leviana de novas informacdes sobre o
HCV. Essa sigla, que vem do inglés e pode ser traduzida como “virus da
hepatite C”, designa justamente isso: um virus, potencialmente letal,
transmissor de uma nova doenca. O HCV pode ser transmitido através de
contato com sangue contaminado. Pesquisadores trabalham também com a
possibilidade de transmissées por via sexual e entre mae e filho. A
novidade, descoberta por pesquisadores norte-americanos, é que ha tragos
do HCV na saliva dos portadores do virus. Assim, abre-se mais uma
possibilidade para estudos: a de que possa haver contagio pela saliva. O
risco, admitem os pesquisadores, é infimo. Mas como nas ciéncias,
notadamente na Medicina, ndo ha verdades absolutas, novas pesquisas
serdo feitas para se confirmar ou descartar essa via de transmisséo.E foi
bem ai que a imprensa se perdeu. O Correio Braziliense, que sempre foi um
jornal famoso por sua sobriedade, coloca como chamada da capa que
circulou na terca-feira, 30, a frase “Beijos Que Matam ". Na parte interna, a
desinformacdo sequia: “Estudo americano constata gue doentes com
alta carga viral e problemas de sangramento na geng iva oferecem
risco de morte a seus parceiros”. Uma frase com alqu ns erros, como
se constatard mais adiante. Havia também uma lista de sintomas
relacionados com a hepatite C — uma tentativa, talv ez, de fornecer ao
leitor um “kit-diagnéstico™? Ja o Diario da Manha trata o assunto de
forma menos histérica. Talvez por ter tido um dia a mais para trabalhar o
assunto — o DM s6 saiu com a matéria na quarta-feira, 1° de outubro —,
foram fornecidas informacdes mais soOlidas e menos alarmantes sobre a
doenga. Porém (e como quase tudo na vida tem um porém), o DM nao
negou suas origens sensacionalistas e, além de repetir o quadro de
sintomas do Correio, avisou em primeira pagina: “Hepatite C, que
mata...”. Quatro palavrinhas que jogam todo o cuidado na elaboracdo da
matéria no lixo. E uma total falta de consideracdo para com o0s
portadores do HCV, gque provavelmente temem ser esti gmatizados
como _impuros anjos da morte. Preconceito — Pode-se tracar uma
analogia assustadora com o virus HIV, responsavel pela Aids (uma das
poucas doengas a, de fato, merecer o epiteto de “doenca do século 20",
termo que a imprensa brasileira distribui a diversos males
indiscriminadamente, como se fora um brinde). O HIV e, por extenséo, a
Aids, disseminaram-se principalmente entre homossexuais norte-
americanos no comeco dos anos 80. Pessoas com essa orientacdo sexual
também foram as principais vitimas — mas néo Unicas — da Aids no Brasil.
Formou-se, assim, um preconceito quase que inevitavel, posto que as
autoridades brasileiras a época agiram de forma timida para (tentar) educar
a populacdo. A idéia dominante era a de que a Aids era uma doenca
exclusiva de homossexuais, que encarnavam em Si 0 comportamento
desregrado e hedonista que um pequeno gueto gay exibia. “Doenca de
veado”, dizia-se no linguajar mais chulo da época. Este preconceito foi
vencido, através da triste constatagdo de que muitos “exemplares” pais de
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familia também eram portadores do HIV e contaminavam suas esposas (e
também a de outros). Veio, entdo, o que se pode qualificar como segundo
ciclo do preconceito, por volta do comeco dos anos 90. N&o se discriminava
mais o portador do HIV pela sua orientacdo sexual, mas pela doenca em si.
Abracos, beijos no rosto, empréstimo de itens de uso pessoal — tudo isso
era evitado. Foi preciso que o Ministério da Saude, em meados da década
de 90, fizesse um trabalho exemplar de educacéo e prevencéo de Aids para
gue nao somente os indices da doenga, mas também do preconceito,
diminuissem. Hoje, estamos vivendo o estertor final deste segundo ciclo de
preconceito, residente apenas em algumas mentes mais renitentes.
(RIVERA, 2009 — grifos nossos)

Neste aspecto, vale observar a comparagcao acerca do inicio da epidemia de

AIDS, momento em que:

[...] a discriminacéo era total, pessoas evitavam conviver com um infectado,
mas com a realizacdo de campanhas informativas o estigma praticamente
acabou e, hoje os individuos HIV positivos convivem em igualdade de
condigBes nos circulos sociais e na vida profissional. As hepatites carecem
de acgbBes dos governos nesse sentido, para evitar a discriminacio
(VARALDO, 2009,,.

Entretanto, enquanto ndo ha implementacdo de politicas inclusivas voltadas
para as hepatites virais, que objetivem conscientizar a populacdo em geral, assim
como foi realizado com o HIV, o preconceito, ainda fard com que os portadores de
hepatite C se escondam e ndo lutem por seus direitos.

A Constituicdo Federal prevé que o homem é sujeito de direitos e apto a
exercé-los pela simples condicdo de pessoa humana. Sujeitos de direito s&o todos
0S centros subjetivos de direito ou dever, ou seja, tudo aquilo que o direito reputa
apto a ser titular de direito ou devedor de presta¢cdo. Sujeito na sintaxe linguista é o
ente que realiza ou sofre a acao, sendo o agente.

Em que pese estes significados, os sujeitos de direito (portadores de hepatite
C) ndo sédo capazes de agir, apenas sofrem as acOes da falta de informacdes.
Havendo, portanto, uma inversao de papéis sociais.

Todo titular de um direito tem o dever de também lutar por ele, mas tal
realidade esta distante de concretizar-se, pois 0 preconceito torna o portador de
hepatite um ser desprovido de acéo.

Ainda assim, nosso ordenamento juridico ndo desampara 0 sujeito que é
titular de direitos. Apesar da falta de acdes que visem dar maior efetividade aos
direitos dos portadores, eles ainda continuam a receber protecédo, tendo seus

direitos.
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Neste aspecto, nota-se que para a efetividade dos direitos sociais e a inclusédo
dos portadores de hepatite C na sociedade, politicas inclusivas devem ser
implantadas a fim de que desfrutem dos direitos que Ihes sdo inerentes.

Importa frisar também, que para os estigmas ndo continuem a ser
propagados, as campanhas a ser efetivadas devem primar pela igualdade, néo
realizando julgamentos sobre grupos de maior risco ou ainda, apontando, por
exemplo, os usuéarios de drogas. Evitam-se novos contagios quebrando-se as
barreiras da discriminacdo, pois ndo se pode esquecer que, estes individuos séo,
em primeiro lugar, seres humanos.

Observando-se, ainda, que a informacdo é a melhor forma de prevencéo e
também de eliminacdo de preconceitos. De tal forma que

[...] € necessario informar da melhor forma possivel, para que algum dia
ninguém tenha medo de poder falar abertamente que esta infectado com
uma das hepatites, B ou C, e para ndo ser mais excluido socialmente,
profissionalmente. (VARALDO, 2009,)

Todavia, perdurando o atual sistema de salde, ndo resta outra opgdo aos
portadores de hepatite C, sendo socorrer-se dos meios judiciais, a fim de dar
efetividade a seus direitos.

7.4 Desinformacao: a responsabilidade do estado

Com efeito, conforme ja foi pontuado, o fato de o Estado omitir-se,
negligenciando a situacao sobre as hepatites virais, surge, entdo, responsabilidade.
Afirma Maria Sylvia Zanella Di Pietro (2008, p. 607) que

a responsabilidade extracontratual do Estado corresponde a obrigacdo de
reparar danos causados a terceiros em decorréncia de comportamentos
COomissivos ou omissivos, materiais ou juridicos, licitos ou ilicitos, imputaveis
aos agentes publicos.

Neste aspecto, pontua-se que o tema responsabilidade do Estado passou por
uma evolugdo histérica. Em um primeiro momento, na época do Estado Absolutista
tinha-se uma total irresponsabilidade, uma vez que o rei era soberano e ‘nao errava’;
“caminhou-se, depois, para a responsabilidade subijetiva, vinculada a culpa, aceita
hoje em varias hipéteses (DI PIETRO, 2008, p. 607). Neste momento,

[...] abandonou-se, assim, a teoria da irresponsabilidade, mas, permitiu-se a
responsabilizacdo do Estado por culpa. Nesse periodo, portanto, para fins
de responsabilidade do Estado, era corrente a distingdo entre os atos
estaduais de gestdo e os de império (AREAS, p. 4)
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Por derradeiro, chegou-se a teoria da responsabilidade objetiva do Estado,
desprovida de qualquer avaliagéo de culpa (dolo ou culpa em sentido estrito) sobre o
ato administrativo praticado.

Inimeras sao as teorias acerca da responsabilidade do Estado e inUmeras
também sdo as divergéncias terminoldgicas entre os autores. Nao sera objetivo

deste trabalho aborda-las uma a uma, cabendo, contudo, assinalar que:

[...] o que alguns chamam de culpa civil outros chamam de -culpa
administrativa; alguns consideram como hip6teses diversas de culpa
administrativa e o acidente administrativo; alguns subdividem a teoria do
risco em duas modalidade, risco integral e risco administrativo (DI PIETRO,
2008, p. 607)

Em que pesem o0s varios posicionamentos, nosso legislador optou na
Constituicdo Federal de 1988 pela teoria objetiva da responsabilidade do Estado ao
prever no artigo 37, 86° que:

As pessoas juridicas de direito publico e as de direito privado prestadoras
de servigos publicos responderdo pelos danos que seus agentes, nessa
gualidade, causarem a terceiros, assegurado o direito de regresso contra o
responsavel no caso de culpa ou dolo

Assim, ao adotar a teoria objetiva da responsabilidade da administragao
publica, admitiu o legislador duas regras “a da responsabilidade objetivo do Estado e
a da responsabilidade subjetiva do funcionéario” (DI PIETRO, 2008, p. 613).

Neste sentido, ha uma Unica saida para a Administracdo Publica, qual seja
comprovar a auséncia do fato administrativo, do dano ou do nexo causal entre a
conduta do agente publico e o dano causado. Assim, podem excluir a
responsabilidade do Estado a for¢ca maior, a culpa da vitima ou a culpa de terceiros,
podendo, ainda, atenua-la a culpa concorrente da vitima.

Assim, sao pressupostos para a configuracao da responsabilidade objetiva do
Estado: fato administrativo, o dano (que pode ser patrimonial ou moral) e, por fim, a
existéncia do nexo de causalidade entre o fato administrativo e o dano existente.

Contudo, ha controvérsia acerca da aplicacdo ou ndo do artigo 37, 86° da
Constituicdo as hipéteses de omissado do Poder Publico, ou seja, da aplicacdo da
teoria da responsabilidade objetiva nos casos de omissao estatal, pois

Segundo alguns, a norma € a mesma apara a conduta e a omissao do
Poder Publico; segundo outros, aplica-se em caso de omissdo, a teoria
subjetiva, na modalidade da culpa do servico publico. Na realidade, a
diferenca entre as duas teorias é tdo pequena que a discussdo perde um
pouco de interesse, até porque ambas geram para o ente publico o dever de
indenizar (DI PIETRO, 2008, p. 618)
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Em que pese a controvérsia, Maria Sylvia Zanella Di Pietro (2008, p. 618)

pontua que:

No caso de omissdo os danos em regra ndo sdo causados por agentes
publicos. Sdo causados por fatos da natureza ou fatos de terceiros. Mas
poderiam ter sido evitados ou minorados se o Estado, tendo o dever de agir,
se omitiu.

A doutrina majoritaria, contudo, aponta que a responsabilidade do Estado por
omissdo obedecerd a teoria subjetiva, entre 0s autores aponta-se Maria Sylvia
Zanella Di Pietro (2008, p. 619); José Cretella Junior (1970, p. 210); Oswaldo Aranha
Bandeira de Mello (1979, P. 487).

E, destoando da maioria, Sergio Cavalieri Filho (1998, p. 169) entende ser
possivel a responsabilizagcdo objetiva da administracdo nos comportamentos
omissivos. O autor argumenta que € necessario, em primeiro lugar, verificar se a
omissdo administrativa € genérica ou especifica. Em sendo genérica, a
responsabilidade da administracdo seria subjetiva e, em sendo especifica, a
responsabilidade seria objetiva, pois se configuraria o dever individualizado de agir.
Ja que:

[..] “em nosso entender, quando o dano resulta da omissdo especifica do
Estado, ou, em outras palavras, quando a inércia administrativa € causa
direta e imediata do ndo impedimento do evento, o Estado responde
objetivamente, como nos casos de morte de detento em penitenciaria e
acidente com aluno de colégio publico durante o periodo de
aula(CAVALIERI FILHO, 1998, p. 169)

N&o cabera a este trabalho discutir se o Estado sera responsabilizado por sua
omissao pela teoria objetiva ou pela subjetiva. Cabe afirmar, entretanto, que no caso
das hepatites virais, deve o Estado ser responsabilizado, ja que a doenga ndo ocorre
por culpa ou dolo do Estado ou de seus agentes, contudo, ao nao fornecer
informagdes sobre ela ou ainda por nao facilitar o acesso aos procedimentos e ou
medicamentos para o tratamento, ha clara omissdo, pois a saude € um dever
expresso, nos termos do artigo 196 da Constituicdo Federal.

Ha, sim, omissdo estatal, resta, portanto, ao Estado, provar que efetivamente
estd agindo, a fim de que seja eventualmente afastada sua responsabilidade.

Contudo, é notdria a falta de informacdo e de acdo acerca da hepatite C. A
falta de anteparos provenientes do Poder Publico como informacdes de qualidade;
profissionais treinados e capacitados para atender a demanda de portadores;
adocao de medidas educativas para inserir na sociedade ideais de igualdade e
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compromisso social, a fim de exterminar o preconceito e a implantacdo de
campanhas preventivas para o combate do doenca deixam os portadores a margem
da sociedade que, por vezes, véem-se desamparados pelo Estado.

Esta clara omisséo leva a ocorréncia de danos de ordem material e moral. H4
danos materiais, uma vez que o0s procedimentos (exames, acompanhamento
médico, terapia medicamentosa, entre outros) requer o despendimento de altos
valores, ja que, em sua maioria, ndo sao fornecidos pela rede publica. Assim, ha
elevados gastos para a manutencao da vida destes cidadaos.

Além disso, configurado estd o dano moral, pois a negligéncia do Estado ao
omitir informagfes lesa diretamente a moral destas pessoas, jA que dano moral,
conforme denota-se da analise realizada por Fabio Alexandre Coelho (2009, p. 13-
14) das obras de Sérgio Cavalieri Filho, Wesley de Oliveira Lousada Bernardo e
Maria Celina Bodin de Moraes esta intimamente ligado a dignidade da pessoa

humana, principio fundamental de nosso ordenamento juridico:

a) A luz da Constituigéo vigente, podemos conceituar dano moral por dois
aspectos distintos. Em sentido estrito, dano moral é a violagéo do direito a
dignidade [...]. Nessa perspectiva, o dano moral ndo esta necessariamente
vinculado a alguma reacdo psiquica da vitima. Pode haver ofensa a
dignidade da pessoa humana sem dor, vexame, sofrimento, sem violagédo
da dignidade. Dor vexame, sofrimento, humilhacdo podem ser
consequéncias e ndo causas [...] . Com essa ideia abre-se espago para o
reconhecimento do dano moral em relagdo a varias situa¢des nas quais a
vitima ndo é passivel de detrimento animico, como se da com doentes
mentais; as pessoas em estado vegetativo ou comatoso, criangas de tenra
idade e outras situacdes tormentosas. Por mais pobre e humilde que seja
uma pessoa, ainda que completamente destituida de formac&o cultural e
bens materiais, por mais deploravel que seja seu estado biopsicoldgico,
ainda que destituida de consciéncia, enquanto ser humano sera detentora
de um conjunto de bens integrantes de sua personalidade, mais precioso
que o patriménio. E a dignidade humana, que n&o é privilégio apenas de
ricos, cultos ou poderosos que deve por todos ser respeitada. (CAVALIERI
apud COELHO, 2009, p. 13).

b) Inicialmente, duas correntes mostram-se predominantes: uma que
compreende o dano moral como leséo a direitos da personalidade (honra,
liberdade, saude, integridade fisica e psiquica); outra que entende o dano
moral como efeitos ndo patrimoniais da lesdo, independentemente da
natureza do direito atingido (material ou moral) [...]. Surge, entdo, uma
terceira corrente, mais moderna que vé no dano moral a violacdo da
clausula geral da tutela da dignidade humana, reconhece o principio da
dignidade humana como &pice do ordenamento juridico proposto pelo
legislador constituinte, devendo todas as manifestacdes contrarias a tal
principio serem repelidas situando, ai, a indenizacdo por dano moral, ndo
como um fim em si mesmo, mas como um meio de protecdo a dignidade
humana (BERNARDO apud COELHO, 2009, p. 13).

c) E efetivamente o principio da dignidade humana , principio fundamente
de nosso Estado Democratico de Direito que institui e encima [...] a clausula
geral de tutela da personalidade humana, segundo a qual as situagbes
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juridicas subjetivas ndo patrimoniais merecem protecdo especial no
ordenamento nacional, seja através de prevencdo, seja mediante
reparacao, a mais ampla possivel, dos danos a elas causados. A reparagéo
do dano moral transforma-se, entdo, na contrapartida do principio da
dignidade humana: € o reverso da medalha (MORAESA apud COELHO,
20009, p. 13-14)

Resta, claro, pois, a responsabilidade da reparacdo dos danos sofridos pelos
portadores de hepatite C, ja que, além de esquecidos pelo Estado, sédo vitimas do
preconceito social, que macula a moral e os exclui do convivio social, retirando-lhes
a dignidade humana.

Neste sentido, ha que se destacar recentes julgados do Tribunal Regional
Federal da 42 Regiao (Rio Grande do Sul) que condenaram a Unido e o Municipio de
Porto Alegre a indenizar portadores de hepatite C em virtude da ndo implementagao
de campanhas de conscientizagéo, aplicando-se para 0s casos a responsabilidade
objetiva do Estado.

Os desembargadores fundamentaram na falta de medidas do Poder Publico a
fim de informar a populagcédo sobre a doenca, que casou danos a vida e a dignidade

destes portadores, sendo que ficou decidido:

ADMINISTRATIVO. INDENIZACAO POR DANO MORAL.

CONTAMINACAO. HEPATITE C.

1. Demonstrado o fato lesivo a autora, uma vez que a paciente sé contraiu a
doenga por ndo ter havido a devida diligéncia e atencdo na prestacdo do
servico publico de saldde, advindo a contaminagdo pelo virus letal.
Configurada a hipétese do art. 37, XXI, § 6°, da Constituicdo Federal.

2. Cabivel, no presente caso, a indenizagdo por danos morais em virtude da
violagdo de direitos relativos a personalidade, que compdem o aspecto
subjetivo do patrimdnio moral da autor, tal qual a sadde, a intimidade, a
integridade fisica.

3. No que tange a comprovacao do dano moral propriamente dito, doutrina e
jurisprudéncia dizem que basta a prova do fato, ndo havendo necessidade
de demonstrar-se o sofrimento moral, mesmo porque €é praticamente
impossivel, uma vez que o dano extrapatrimonial atinge bens incorpéreos -
a imagem, a honra, a privacidade etc.

4. Sobre o quantum a ser fixado, o pretium doloris, ajuizo que, no
arbitramento da indenizacdo advinda de danos morais, deve o julgador
valer-se do bom senso e razoabilidade, atendendo as peculiaridades do
caso, ndo podendo ser fixado quantum que torne irriséria a condenacéo e
nem tampouco valor vultoso que traduza enriquecimento ilicito.

5. N&o se conhece de parte do apelo em que ausente fundamentacéo
(TRF 42 Regifio - APELACAO CIVEL N° 2005.71.00.031013-1/RS- Relator
Desembargador Federal Carlos Eduardo Thompson Flores Lenz — j. 24 jun.
2009 — Diério Oficial 06 ago. 2009)

ADMINISTRATIVO. INDENIZACAO POR DANO MORAL.
CONTAMINACAO. HEPATITE C.

1. Demonstrado o fato lesivo a autora, uma vez que a paciente sé contraiu a
doenga por ndo ter havido a devida diligéncia e atencdo na prestacdo do
servico publico de saldde, advindo a contaminagdo pelo virus letal.
Configurada a hipétese do art. 37, XXI, § 6°, da Constituicdo Federal.
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2. Cabivel, no presente caso, a indenizagdo por danos morais em virtude da
violagdo de direitos relativos a personalidade, que compdem o aspecto
subjetivo do patrimdnio moral da autor, tal qual a sadde, a intimidade, a
integridade fisica.

3. No que tange a comprovacao do dano moral propriamente dito, doutrina e
jurisprudéncia dizem que basta a prova do fato, ndo havendo necessidade
de demonstrar-se o sofrimento moral, mesmo porque €é praticamente
impossivel, uma vez que o dano extrapatrimonial atinge bens incorpéreos -
a imagem, a honra, a privacidade etc.

4. Sobre o quantum a ser fixado, o pretium doloris, ajuizo que, no
arbitramento da indenizacdo advinda de danos morais, deve o julgador
valer-se do bom senso e razoabilidade, atendendo as peculiaridades do
caso, ndo podendo ser fixado quantum que torne irriséria a condenacao e
nem tampouco valor vultoso que traduza enriquecimento ilicito (TRF 4 2
Regido — APELACAO CIVEL N° 2006.71.00.006510-4/RS — Relator:
Desembargador Juiz Federal MARCELO DE NARDI — j. 16 jun. 2009 —
Diéario Oficial 13 ago. 2009)

Com estas decisdes, observa-se que o Judiciario ja vem dando respostas a
situacdo dos portadores de hepatite C e, através da tutela jurisdicional, dando
efetividade a seus direitos.

Observa-se que estas sao as primeiras de muitas decisbes que virdo, uma
vez que emanada de um Tribunal do pais que costuma ser de vanguarda e que
estas decisOes ainda deverao ser confirmadas pela Corte Suprema, todavia, ndo se
pode esquecer que enquanto a negligéncia do Poder Publico continuar imperando,
somente através da tutela jurisdicional poderdo ser recompostos o0s danos

vivenciados por estes sujeitos.
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8 INSTRUMENTOS PARA A OBTENCAO DA TUTELA JURISDICIO NAL

8.1 Tutelas de protecao ao direito a satude

O artigo 5°, inciso XXXV, da Constituicdo Federal prevé que “a lei ndo excluira
da apreciacdo do Poder Judiciario lesdo ou ameaca a direito”, enunciando, assim, o
principio da inafastabilidade do Poder Judiciario. Neste aspecto, conforme ja foi
ressaltado, os portadores de hepatite C, tendo seus direitos lesionados ou
ameacados podem recorrer ao Judiciario a fim de que |Ihes seja prestada a tutela
jurisdicional adequada.

Com efeito, no caso dos portadores de hepatite C, a prestagéo jurisdicional
podera ser instrumentalizada de varias maneiras, uma vez que o0 “objeto litigioso - ou
seja, aquilo que o autor traz ao processo na forma de causa de pedir e pedido —
define a tutela jurisdicional” (WATANABE apud PINTO, 2005, p. 35).

Tem-se que com relacdo a situacdo vivenciada pelos portadores de hepatite
C no Brasil, podera, de acordo com Nelson Nery Junior, originar pretensées difusas,
coletivas e individuais homogéneas (NERY JUNIOR apud PINTO, 2005, p. 35). O

autor exemplifica a afirmac¢&o com o seguinte enunciado:

O acidente do Bateau Mouche IV, que teve lugar no Rio de Janeiro, pode
ensejar acdo de indenizacao individual por uma das vitimas do evento pelo
prejuizo que sofreu (direito individual), acdo de obrigacdo de fazer movida
por associacdo das empresas de turismo que tém interesse na manutengéo
da boa imagem deste setor da economia (interesse coletivo), bem como a
acao ajuizada pelo Ministério Publico, para que seja interditada a
embarcacéo a fim de se evitarem novos acidentes (direito difuso). Em suma,
o tipo de pretensédo € que classifica um direito ou um interesse como difuso,
coletivo ou individual.

Neste aspecto, pode-se aplicar a situagdo dos portadores de hepatite C este
mesmo raciocinio. Aqueles que sofreram danos (materiais ou morais) decorrentes
da falta de informacdo poderdo pleitear a reparacdo, através de acdo de
conhecimento condenatdria, a fim de reparar os danos sofridos. Além de poder
pleitear, individualmente, seu tratamento, com o escopo da manutencgao de sua vida.

J& uma associacao de portadores podera buscar provimento jurisdicional com
0 objetivo de que medidas mais efetivas sejam realizadas e que sejam fornecidas
melhores condi¢des de vida a todos os portadores.

Ainda, podera o Ministério Publico propor acao civil publica para que politicas
publicas sejam efetivadas, a fim de fornecer aos portadores tratamento adequado,

focando-se na prevencéo, para que se evite a ocorréncia de novos casos.
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Observa-se, entretanto, que a situagdo da saude no pais, vem
sobrecarregando o Judiciario, uma vez que, na maioria dos casos, a prote¢cdo a este
direito se d& principalmente, através da tutela jurisdicional. Fato que levou a
Suprema Corte do pais instaurar audiéncia publica? para discutir a situacéo atual da
judicializacdo do direito & saude, ja que o grande numero de processos leva a
demora da prestacgéo jurisdicional ou ainda, para alguns, a banalizacdo do acesso a
justica.

Em que pese este contexto, deve-se ter em mente que se estd diante de um
direito que pressupde o proprio direito a vida, pois a saude é “elemento essencial ao
direito de viver com dignidade” (CASTRO, 2005, p. 194) e ndo pode o Estado que
detém o monopdlio jurisdi¢cao, fazer com que os individuos a ele submetidos venham
a sofrer danos decorrentes da demora da atividade jurisdicional. Ja que “sob todos
0S aspectos, a lentidao processual, aos poucos vai transformando a ideologia da
sociedade em relagcdo a justica. O Poder Judicidrio vai perdendo forca e
credibilidade” (CASTRO, 2005, p. 26).

Assim, para salvaguardar este direito fundamental, surgem novos
instrumentos de prestacéo jurisdicional que tutelam esta situacdo de urgéncia, uma
vez que estando presentes o fumus boni iuris e o periculum in mora receberao,
através de uma cognicdo sumaria, a devida prestacdo jurisdicional, que se
materializa através da tutela antecipada (artigo 273 do CPC) e das ac¢fes cautelar e
inibitoria.

Além disso, ha que se destacar a recente edi¢do da Lei n°® 12.008/2009, que
entre outras modifica¢des, incluiu o artigo 1211-A ao Codigo de Processo Civil,
prevendo que “os procedimentos judiciais em que figure como parte ou interessado

pessoa com idade igual ou superior a 60 (sessenta) anos, ou portadora de doenca

grave, terdo prioridade de tramitacdo _em todas as_instanci as”, ou seja, a

tramitacdo dos processos em que figurarem portadores de doencas graves, por
exemplo, portadores de hepatite C, receberao prioridade na tramitacdo em todas as
instancias, observando-se, com isto, a preocupacao do legislador em agilizar a

2 A Audiéncia Publica, convocada pelo Presidente do Supremo Tribunal Federal (STF), Ministro
Gilmar Mendes,ouviu 50 especialistas, entre advogados, defensores publicos, promotores e
procuradores de justica, magistrados, professores, médicos, técnicos de salde, gestores e usuarios
do sistema Unico de salde,nos dias 27, 28 e 29 de abril, e 4,6 e 7 de maio de 2009. (AUDIENCIA
PUBLICA, 2009)
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prestacao jurisdicional quando se esta em litigio interesses daqueles que, de alguma
forma, encontram-se em situacao de risco.

Em sintese, todo cidadao, portador ou ndo de hepatite C, tem legitimidade de
ir a juizo para buscar tutela jurisdicional, a fim de obter do Estado prestacéo efetiva

em relacdo ao direito a saude, em tempo razodvel.

8.1.1 Ministério Publico e tutela coletiva

No Brasil, a Constituicdo Federal e as leis assentam a intervengdo do
Ministério Publico como essencial & prestacdo jurisdicional do Estado, e lhe
conferem a defesa do regime democratico e a tutela de direitos indisponiveis do
individuo e da coletividade, bem como do patrimbnio publico e social, do meio
ambiente e de outros interesses difusos e coletivos.

Com efeito, especificamente no caso dos portadores de hepatite C, o
Ministério Publico tem legitimidade propor medidas para dar efetividade ao direito
destes cidadaos.

Quanto ao direito a saude, a atuagdo do Ministério Publico € muito dindmica,
possuindo instrumentos variados de atuacdo, o que proporciona uma solucéo rapida
as questdes relacionadas a este direito.

Assim, pode-se exemplificar que, no caso do Ministério Publico Federal, o
Procurador dos Direitos do Cidadao agira de oficio ou mediante representacdo de
qualquer pessoa ou organizacdo da sociedade civil, e podera, dentre outras

medidas, nos termos do art. 12 da Lei Complementar Federal n°75/93:

a)promover o inquérito civil e a acado civil publica para a protecdo dos
direitos constitucionais da pessoa;

b)expedir recomendacdes, visando a melhoria dos ser  vicos publicos e
de relevancia publica, bem como ao respeito, aos in  teresses, direitos e
bens cuja defesa lhe cabe promover, fixando prazo ra  zoavel para a
adocao das providéncias cabiveis;

c)requisitar informagdes e documentos a entidades puablicas e privadas;
d)realizar inspegdes e diligéncias investigatorias.

Assim, pode o Ministério Publico através de recomendacéo, prevista no artigo
6, inciso XX, da Lei Complementar n® 75/1993 “impelir, estimular, embasar ou apoiar
atos discricionarios de agentes publicos que se encontram tendentes a realiza-los
mas que, por quaisquer motivos (politicos ou administrativos) ndo o
fazem”(GAVRONSKI, 2005, p. 85-86). A recomendacdo, ndo é obrigatoria, mas ha

casos em que é o melhor instrumento a ser manejado pelo Ministério Publico.
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Além disso, outro instrumento muito utilizado pelo Ministério Publico é o

7

Termo de Ajustamento de Conduta (TAC). O TAC é “um titulo executivo extrajudicial,

por meio do qual um Orgdo publico legitimado toma do causador do dano o

compromisso de adequar sua conduta as exigéncias da lei" (MAZZILI, 2008, p. 404).
Neste aspecto, destaca-se que:

Antes de propor as a¢bes perante o Judiciario, o MPF adota medidas
administrativas como o Inquérito Civil Publico ou o Procedimento
Administrativo Civel, utilizados para coletar provas sobre a existéncia ou
nao de irregularidades. Comprovando a existéncia de irregularidades, antes
de ingressar com a acdo, o MPF pode propor a assinatura de Termo de
Ajustamento de Conduta [...] Na tutela coletiva, os procuradores defendem
direitos referentes: & ordem econémica e consumidores; ao meio ambiente
e patrimdnio cultural; & crianga, ao adolescente, ao idoso e ao portador de
deficiéncia; as comunidades indigenas; a educacgédo e salde; a previdéncia
e assisténcia social; ao patriménio publico e social; a cidadania, aos direitos
humanos e a violéncia policial. Na maioria das vezes, é utilizada a Acao
Civil Publica. Se as irregularidades também forem consideradas crime,
cOpias dos procedimentos sdo encaminhadas aos procuradores que atuam
na area criminal (MINISTERIO PUBLICO FEDERAL, 2009)

De tal forma que a atuacdo do Ministério Publico dar-se-a, em regra, através
de instrumentos extraprocessuais, ja que a acdo civil publica sera a ultima ratio a ser
intentada.

A acdo civil publica, disciplinada pela Lei n°® 7347/85, € destinada a tutela de

7

interesses difusos, coletivos e/ou individuais homogéneos, € o0 instrumento
processual de que se vale o Ministério Publico para a tutela de interesses coletivos.

Neste sentido, destaca-se que:

A acdo civil pablica, reitere-se, é instrumento de tutela coletiva, regulado
pelo microssistema normativo de processo coletivo brasileiro, composto, em
especial, pela Lei da A¢éo Civil Publica (Lei n. 7347/85) e pelo CDC- Codigo
de Defesa do Consumidor (Lei n. 8.090/90). Possui peculiaridades
procedimentais, incompativeis com a tutela individual, dai a impropriedade
de sua aplicacdo indistintamente. Por outro lado, quando manejada com
observéancia da proporcionalidade, preservando o equilibrio entre as regras
e principios que informam nosso ordenamento, a acgado civil publica afigura-
se como eficiente mecanismo de combate a ineficacia do Poder Publico na
implementacdo de politicas publicas, beneficiando segmentos sociais
hipossuficientes e estimulando a atuacdo estatal (GANDINI; BARIONE;
SOUZA, 2007, p.9)

Ou seja, no caso da hepatite C, o direito a saude dos portadores vem sendo
cerceado, pois o Poder Publico negligencia a situacdo e ndo age para ameniza-la.
Desta forma, pode o Ministério Publico intervir para que medidas efetivas sejam

tomadas, quer por meios extrajudiciais, quer através da A¢éo Civil Pablica.
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9 A INCLUSAO SOCIAL DOS PORTADORES DE HEPATITE C

A Constituicdo Federal ndo fixou parametros especificos para a assisténcia a
saude, ou seja, ndo ha distingdo entre uma doenca e outra, todos os cidadaos que
sejam acometidos por alguma forma de doenca deve receber do Estado a prestagéo
a fim de proporcionar-lhe assisténcia integral a saude. Além disso, como bem
observado por José Luiz Ragazzi, os portadores de enfermidades tem seus direitos
protegidos genericamente pela Constituicdo Federal e especificamente por leis e

regulamentos varios, tais como:

[...] o direito de ndo serem discriminados, de serem tratados em servicos
publicos aparelhados para este fim, de serem informados sobre todas as
guestdes relacionadas com as suas condi¢bes de salde, de respeito as
questBes inerentes a sua cidadania, no que couber, de nao serem
segregados por quaisquer motivos, de protecédo ao trabalho e outros direitos
sociais (RAGAZZI, 2005, p. 463).

Ora, como ja se pontuou o direito a saude consubstancia-se como um direito
fundamental, que tem por finalidade assegurar a vida e acima de tudo dignidade
humana. Assim, o portador de hepatite C tem direito a receber o melhor tratamento
existente de acordo com a ciéncia médica, como também nao ser discriminado pela
doenca, independente de sua situagdo econdmica.

Neste sentido, observa-se que no Brasil, a falta de uma politica social
notadamente no que se refere a saude é ainda um dos principais fatores que impede
a inclusdo dos portadores, de tal forma que o Judiciario tem o dever de concretizar,
de forma plena, os direitos humanos e fundamentais, especialmente o direito a
dignidade humana, a saude e a vida, uma vez que sdo direitos que tém eficacia
plena e imediata, funcionando como vetores do ordenamento juridico.

Assim, a inclusdo dos portadores de hepatite C ainda depende, na maioria
dos casos, da imposicdo do Poder Judicidrio por meio de sentengas, 0 que também
na maioria das vezes, em razdo do desconhecimento do portador, o impede de um
tratamento efetivo.

Apesar disso, a efetividade da tutela jurisdicional no sentido de determinar o
tratamento do portador, tem como fator impeditivo a alegada reserva do possivel*® -

30 conceito de reserva do possivel € uma construcdo da doutrina alema que dispde, basicamente,
que os direitos ja previstos s6 podem ser garantidos quando h& recursos publicos, ou seja, o
obstaculo para a exigibilidade do direito a salide, por exemplo, esta condicionada a disponibilidade de
dinheiro nos cofres publicos. Em termos praticos, teria o Estado que demonstrar, judicialmente, que
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Referida alegacdo ainda permite que o0 processo se arraste por algum tempo,
impedindo a efetividade da tutela jurisdicional.

Tal principio, contudo, € regra que disciplina as a¢fes do administrador
publico, e ndo as do magistrado, que pode deixar de lado este preceito e através da
ponderagdo de valores, concretizar o direito a saude, de tal forma que, as questbes
econdmicas jamais poderdo se sobrepor a dignidade da pessoa humana. Neste
aspecto, vale destacar que

Existe entre o legislador e o juiz a mesma relagdo que entre o dramaturgo e
o ator. Deve este atender as palavras da peca e inspirar-se no seu
conteudo; porém, se € verdadeiro artista, ndo se limita a uma reproducéo
palida e servil: da vida ao papel, encarna de modo particular a personagem,
imprime um traco pessoal a representagdo, empresta 4s cenas um certo
colorido, variagcdes de matiz quase imperceptivel; e de tudo faz ressaltarem
aos olhos dos espectadores maravilhados belezas inesperadas,
imprevistas. Assim o magistrado: ndo procede como insensivel e frio
aplicador mecanico de dispositivos; porém como érgédo de aperfeicoamento
destes, intermediario entre a letra morta dos Cédigos e a vida real, apto a
plasmar, com a matéria-prima da lei, uma obra de elegancia moral e Util a
sociedade. Ndo o consideram autdbmato; e, sim, arbitro da adaptacdo dos
textos as espécies ocorrentes, mediador esclarecido entre o direito
individual e social (GREBAN NETO apud CAMARGO, 2009, p. 107).

Ressaltando-se ainda que:

O que resta, portanto, € que o argumento da reserva do possivel ndo se
presta a afastar a possibilidade de sindicacdo de direitos sociais
fundamentais a prestacbes, uma vez que estes se revestem de carater de
fundamentabilidade, o que torna a obrigacao de satisfazé-los prioritaria ao
Estado. A alegacao séria de uma reserva do possivel somente pode se dar
no sentido de demonstrar que esta prioridade esta condicionada a realidade
do conjunto das demais obrigacdes estatais e a necessidade de satisfacao
de outros direitos de igual importancia. Constitui-se, assim, o0 argumento da
reserva do possivel na forma de uma baliza a afericdo da amplitude do
direito que pode ser reconhecido a partir da disposicdo de direito
fundamental social, cuja determinacdo para ser atingida deve se fundar no
cotejo das demais destinagcdes orcamentarias do Estado (CARVALHO,
2006, p.161)

Ora, para a conquista da dignidade ndo héa limites. Todas as barreiras
deveram ser sobrepostas. Quando a Fazenda Publica (Estado) alega que,
atendendo as decisdes judiciais, privilegia o individual em face do coletivo, faz-se
menoscabo de um direito social, haja vista que a sociedade é representada por seus
individuos, um a um, espalhados pelo territorio nacional.

Em seu discurso durante a Audiéncia Publica sobre a Saude ocorrida em abril
préximo passado, no Supremo Tribunal Federal, o atual Ministro da Saude, José

Gomes Temporao afirmou que:

tem motivos faticos razoaveis para deixar de cumprir, concretamente, a norma constitucional
assecuratoria prestacdes positivas.de
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[...] a via judicial bem educa o gestor omisso que ndo prov € dentro da
sua competéncia e responsabilidade os bens e servic  0s de saude , mas
também acho que ela ndo pode se constituir em meio de quebrar os limites
técnicos e éticos que sustentam o Sistema Unico de Salde, impondo o uso
de tecnologias, insumos ou medicamentos, ou sua incorporacao a critica,
desorganizando a administracdo, deslocando recursos de destinacdes
planejadas e prioritarias e 0 que mais surpreende, muitas vezes, colocando
em risco e trazendo prejuizo a vida das pessoas. (TEMPORAO, 2009 —
grifos nossos).

Ao culpar a justica pelo colapso na saude € culpar o proprio doente que
recorre ao Judiciario, a fim de efetivar seu direito a salude e a vida digna.

No caso do tratamento da hepatite C, o médico € a “Unica instancia” que deve
ser respeitada na indicacdo do tratamento, inclusive pelo sistema publico de salde e
pelo Judiciério, seja na indicacdo de determinado medicamento ou na necessidade
de um retratamento ou ainda, se necesséario for, iniciar uma terapia de manutencao.
A indicacdo do médico deve ser sempre soberana e o Judiciario, a fim de efetivar o
direito a saude, devera ponderar os valores e garantir a expectativa de vida e
dignidade do portador.

Neste sentido, Graziela Nagao Voltolini de Castro expde que:

[...] o Estado tem obrigacdo de natureza rebus sic stantibus, mormente
naqueles casos de doencas crénicas (em face dos sensiveis avancos da
Medicina e das peculiaridades de cada paciente), atestadas por simples
laudo médico de profissional habilitado, mesmo porque o cidaddo deste
século XXI tem o direito fundamental de usufruir dos avancos tecnolégicos
como corolario do seu direito a dignidade. A tutela antecipada, a medida
cautelar e até a inibitéria sdo medidas cabiveis em todas as acdes juridicas
gue objetivem a tutela emergencial de saude. Para tanto, devem os juizes
competentes para a matéria, ao deferirem as liminares, basearem-se em
laudos médicos dados pelos préprios hospitais publicos, isto porque o bem
juridico a ser protegido é a propria vida, que jamais comporta reparacéo
apos ser sucumbida (CASTRO, 2006, p. 193).

Assim, através da tutela jurisdicional, os juizes desempenham papel de suma
importancia, uma vez que juntamente com a Defensoria Publica e o Ministério
Publico vém suprindo as omissdes estatais, dedicando-se aos valores estampados
em nossa Constituicdo Federal, pois, acima de tudo, ter saude representa ter
dignidade e dignidade humana, principio pelo qual se funda nossa Constituicéo.
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10 CONCLUSAO

A hepatite C é uma realidade apresentando-se como uma questdo de saude
publica que ndo pode ser ignorada. No Brasil, 0s numeros sdo assustadores, sdo
mais de quatro milhdes de brasileiros infectados pelo virus HCV, nimero dez vezes
superior ao de infectados pelo virus HIV/AIDS. Entretanto, percebe-se que o Poder
Publico continua a “fechar os olhos” para tal constatacdo e ndo oferece aos
portadores a assisténcia necessaria a manutencao de suas vidas.

Apesar da recente descoberta, h&d pouco mais de vinte anos, a ciéncia médica
e farmacéutica j& evoluiu significativamente no combate ao virus e no controle da
doenca, sendo que hoje se pode afirmar que h& cura para a hepatite C.

Assim, diariamente sdo postos a disposicdo de médicos e pacientes novos
medicamentos, tecnologias e formas de tratamento, mais modernos e que
proporcionam melhor qualidade de vida aos portadores.

Contudo, com a finalidade de prote¢do ao orgamento publico, nota-se um total
desinteresse politico pela questao, levando a excluséo destes cidadaos.

No presente trabalho buscou-se demonstrar que os portadores de hepatite C
no Brasil vém sendo discriminados das mais diversas maneiras, tendo como
principal fator a falta de informacéao.

A falta de informagdo leva a exclusdo dos portadores, pois o
desconhecimento da doenca retira-lhes a oportunidade de realizar o tratamento e
alcancar a cura. Além disso, surge um abismo social, jA que a ignorancia cria
preconceitos, uma vez que a maioria das pessoas por desconhecer a doenca e,
principalmente, suas formas de transmisséo, os discriminam.

Nosso ordenamento juridico, contudo, protege a todos de forma igualitaria. A
Constituicdo Federal ndo fixa parametros para proteger os direitos e garantias dos
cidadaos e tem como valor fundamental a dignidade humana.

O valor da pessoa humana sera sempre a Unica indicagcéo para sua protecao,
ou seja, ndo importam as caracteristicas fisicas, econémicas ou sociais do cidadao,
mas sim a sua condi¢do de ser humano para obter protecao juridica.

Neste sentido, observa-se que, ao descumprir seu papel no Estado
Democréatico de Direito, o Poder Publico abandona seu principio fundamental e

adota critérios discriminatorios.
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N&o ha que se falar em discriminacdo no sentido aristotélico, mas sim, no
sentido de excluir, restringir. Neste aspecto, a discriminacdo é uma forma de
manutenc¢ao do poder e de perpetuagéo do totalitarismo, como bem pontuado pelo
pensamento de Hannah Arendt.

Em nosso pais, ndo se pode negar que ha o controle dos cidaddos através
das mais diversas formas de exclusdo. No presente trabalho tentou-se demonstrar
que, principalmente, ao se deter a informacgéo, detém-se também o controle politico,
perecendo-se direitos com a consequente segregacao social.

Especialmente com relacdo a salude, nosso pais deixa a desejar. Em primeiro
lugar, deve-se, sim, enaltecer a idealiza¢cdo do Sistema Unico de Saude que se
propds a atender universal e igualitariamente todos os cidaddos. Contudo, a falta de
estrutura e de politicas publicas efetivas que concretizem os ideais estampados em
nossa Constituicdo e em sua lei de instituicdo, ainda sdao empecilhos para seu
funcionamento ideal.

Com relacédo aos portadores de hepatite C, que levam consigo um virus que
lenta e silenciosamente se desenvolve, a situacdo é ainda mais grave, ja que a
informacdo e conscientizacdo seriam os melhores remédios, todavia, ao se deter a
informacdo, o Poder Publico tem em mdos uma “arma” que retira destes cidadéaos
seu mais precioso direito: a vida.

Além disso, ndo se pode pensar na saude, conforme foi pontuado no trabalho,
como a simples “auséncia de doeng¢a’, mas sim como um conceito amplo que se
compbe por estado de completo bem-estar fisico, mental e social e assim, o
preconceito social macula a moral destes cidadaos, que lIhes fere a dignidade.

Inegavel, neste sentido, a responsabilidade do Poder Publico por esta
omissao, ja que Ihe cabe primordialmente resguardar os direitos instituidos a todos
os cidadaos.

N&o cabe aqui discutir se esta responsabilidade sera subjetiva ou objetiva,
mas sim que ela existe e que o Poder Judiciario ja vem dando respostas a questao,
através de recentes julgamentos, nos quais responsabilizou aqueles que deveriam
ter tomado providéncias efetivas para resguardar a vida destas pessoas.

Com efeito, € imperiosa a atuacdo do Poder Judiciario, através da tutela
jurisdicional, a fim de dar efetividade ao direito a saude dos portadores de hepatite C
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e sendo o direito a saude pressuposto do direito a vida, deve ser, através de juizos
de cognicao sumaria, precipuamente assegurados.

Neste aspecto, destaca-se ainda a atuacdo do Ministério Publico na defesa do
direito & saude que, por meio da tutela coletiva, é guardido fundamental dos direitos
dos portadores.

Por derradeiro, enquanto ndo houver a conscientizacdo da sociedade e do
Estado, a inclusdo social destes seres humanos continuara se efetivando através da

tutela jurisdicional.
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