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EDITORIAL

Este nimero da revista Connectionline agrupa doze artigos.

Iniciamos este Editorial com as discussdes apresentadas no artigo Violéncia Domestica na
Pandemia. Tema bastante apropriado para 0 momento em que vivemos. Afinal, presenciamos
0 aumento do registro da violéncia doméstica, por conta do isolamento social provocado pelo
Corona Virus. O artigo em pauta desfila dados que apontam para a necessidade de coibir e
prevenir a violéncia doméstica e familiar contra a mulher tomando como base a Lei
11.340/2006.

O artigo seguinte segue investigando os dados sobre a Vacinacdo Obrigatoria na Pandemia do
Corona Virus. Tema objeto de debate juridico, que encaminha para o entendimento de que a
vacinacdo obrigatoria ndo implica vacinacdo forcada, ndo sugere uso da forca. Antes impde
san¢Oes proporcionais, em consonancia com a Constituicao Federal.

Wanderlei José dos Reis, no artigo O STF e a pandemia: os reflexos da alta judicializa¢do da
salde no pais, propde uma analise das principais decisdes do Tribunal Excelso, a luz do art.
102, caput, do Estatuto Fundamental, que estabelece o que compete a ele precipuamente, a
guarda da Constituicdo, bem como dos arts. 6° e 196 a 200, da mesma Carta, que tratam do
direito social e universal a saude.

Dando prosseguimento, abordando questdo que por igual se volta a pandemia, o artigo
intitulado A mobilidade urbana em pauta: por um novo paradigma da mobilidade para o
mundo pds-pandémico pde em relevo as dificuldades geradas pela pandemia no que se refere
a mobilidade urbana. Para tanto, sugere que um novo paradigma possa repensar a
infraestrutura urbana construida em torno da ciclomobilidade.

O préximo ensaio enfrenta as doencas tropicais negligenciadas ( DTNs) e as desigualdades
sociais. Afirma seu autor que tais doencas ndo recebem recursos institucionais, e muito
menos de instituicdes de pesquisa. Portanto, evidencia os impactos sociais causados pelas
DTNs, o proposito deste tema foi discuti-las, em especial apds a constatacdo do
ressurgimento da raiva humana no pais.

O objetivo do artigo a seguir limitou a realizar uma revisdo de literatura sobre As
consequéncias atribuidas ao paciente pela exposicdo a radiagdo nos exames de imagem.
Destaca que, apesar dos riscos, os exames de imagem revelam beneficios e resultados
significativos para o diagnostico de inimeras patologias, bem assim para o avango da
Medicina, se usado de forma consciente e dentro das normas regulamentadoras.

No artigo A promog¢édo do consumo alcodlico e a embriaguez na direcdo: aspectos legais e
bioéticos, seus autores alertam para os dados que demonstram que cerca de 59% da populacéo
declaram que fazem uso de alcool. Tais dados nos obrigam a refletir sobre a pertinéncia no
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tocante a avaliacdo quantitativa e qualitativa da embriaguez aplicada atualmente no Brasil,
abarcando aspectos legais, 0s bioéticos.

Ao analisar os planos de ensino de Curso de Graduacdo em Fonoaudiologia, suas autoras
concluiram que no empreenderem o uso de metodologias e estratégias de ensino-tais como:
aula dialogada, reflexdo tedrica, caso clinico, seminario, metodologias ludicas - isso
possibilitou aos seus alunos uma formacdo mais solida, transformando-os em profissionais
criticos, reflexivos e comprometidos com as questdes socias.

O diagndstico e tratamento precoces, com antibidticos de amplo espectro e desbridamento dos
tecidos necrosados, foram os principais fatores na reducao da alta taxa de mortalidade. Este é
o resultado da pesquisa do artigo Fasceite necrosante de fournier.

Patricia Haranaka Ide estudou o comportamento sedentario da populacao, utilizando os dados
do Sistema de Vigilancia de Fatores de Risco e Protecdo para Doencas Crdnicas por Inquérito
Telefonico, no periodo de 2006 a 2016. Este estudo identificou que o Brasil é um dos poucos
paises em desenvolvimento que entreabre dados nacionais sobre fatores de risco e protecdo
para doencas cronicas. Sendo assim, tais fatores sdo importantes para permitir o planejamento
de politicas de saude com vista a tomada de decisdes mais eficazes.

No texto seguinte, suas autoras estudam a utilizacdo do tratamento fisioterapéutico com o
intuito de melhorar a amplitude de movimento articular (ADM), rigidez muscular, alteracdes
depostura, marcha e funcionalidade do paciente com DP, decorrentes das alteragdes motoras e
cognitivas aplicadas aos pacientes acometidos com a doenca de Parkinson. Assinalam que a
melhora dos pacientes foi constatada quando mais precocemente recorre ao tratamento
fisioterapéutico.

Em Prevaléncia e fatores associados a cessacdo do tabagismo em usuarios de um servigo
publico seus autores aportam dados e informacGes que servem de subsidio para o
desenvolvimento de politicas publicas para o Servigo Publico de Tratamento do Tabagismo.
Pdem a lume a necessidade de novos estudos epidemioldgicos que venham identificar o perfil
dos tabagistas residuais no Brasil.

Este numero é fruto do momento em que a Pandemia nos proporcionou a adocao de atitudes
gue nos levaram a repensar nossas crengas, Nn0ssos preconceitos, nossos dogmas e até nossas
proprias ideias. Franqueou que pudéssemos utilizar novas formas de comunicacao, revendo
nossas prioridades. Esperamos que os artigos aqui estampados permitam um refletirr para um
Novo recomeco.

Véarzea Grande, dezembro de 2021

Dra. Lucia Helena Gaeta Aleixo
Editora
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VIOLENCIA DOMESTICA NA PANDEMIA

Paulo Henrrick Souza®
Roberta Silva Benarrdsh?
Juliana Silva Guabiroba®

RESUMO

A violéncia doméstica e familiar atinge mulheres de todas as classes sociais e faz parte do
cotidiano de mulheres no Brasil, suas variadas formas de acometimento tem crescido
consideravelmente por conta do isolamento social, juntamente com o nimero de homicidios
femininos, fato complexo que infringe os direitos humanos de muitas mulheres. Dessa forma,
a presente pesquisa tem por finalidade analisar a violéncia doméstica contra a mulher na
pandemia do novo Corona-virus (COVID-19) no Brasil, analisando o aumento de casos e
também as politicas publicas de enfrentamento a essa situacéo. Para tanto, foi desenvolvida
uma pesquisa bibliogréfica de abordagem qualitativa com fundamentagdo tedrica pautada a
partir da lei 11.340/2006 que criou mecanismos para coibir e prevenir a violéncia doméstica e
familiar contra a mulher e, em documentos oficiais que discorrem a respeito das acdes
governamentais de combate a violéncia doméstica. A pandemia que se instalou no Brasil ha
aproximadamente um ano e culminou em mudangas no cotidiano social, a exemplo do
isolamento que favoreceu o aumento de casos de violéncia doméstica.

Palavras-chave: Covid-19. Isolamento Social. Pandemia. Violéncia doméstica.

ABSTRACT

The domestic and family violence affects women from all social classes and is part of the
daily life of women in Brazil, its several forms of involvement have grown considerably due
to social isolation, together with the number of female homicides, a complex fact that violates
the human rights of many women. This way, this research has the aim of analyses domestic
violence against the woman in the new Coronavirus pandemic (COVID-19) in Brazil,
analyzing the increase in cases and also the public policies of facing this situation. For this
purpose, a bibliographic research with a qualitative approach was developed with theoretical
foundation based on law 11.340/2006 that created mechanisms to curb and prevent the
domestic and family violence against woman and in official documents that talk about
government actions of fighting the domestic violence. The pandemic that settled in Brazil
about one year ago, culminated in changes in social daily life, an example of isolation that
favored the increase in cases of domestic violence.

1 Graduando em Direito pelo Centro de Ensino Superior Morgana Potrich (FAMP). Email:
henrrick22@gmail.com
2 Especialista em Direito Civil e Processual Civil (ATAME, 2020). Docente do Curso de Direito do Centro de
Ensino Superior Morgana Potrich (FAMP). Email: robertabenarrosh@fampfaculdade.com.br
3 Mestra em Salde Coletiva (UFMT, 2009). Docente do Curso de Educacdo Fisica do Centro Universitario de
Mineiros (UNIFIMES). Email: juliana.guabiroba@unifimes.edu.br
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INTRODUCAO

A violéncia no &mbito familiar, quando realizada em desfavor da mulher, em razdo da
prevaléncia de género, é caracterizada como violéncia doméstica, que se apresenta como
agressdes de diversas naturezas. A violéncia doméstica se subdivide em violéncia fisica, que
se caracteriza como qualquer conduta que ofenda a integridade fisica da mulher, como
exemplos: empurrar, atirar objetos, estrangular, ferir com varios tipos de armas, chutar,
esbofetear; a violéncia psicoldgica é todo ato de discriminagdo emocional como diminuicéo
da autoestima, perfazendo o ato por xingamentos, desrespeito; em terceiro lugar, a violéncia
sexual, que se caracteriza ao ato de humilhar, obrigar a mulher a ter relagcdo sexual sem
consentimento, ainda que haja casamento, unido estdvel ou namoro e a violéncia moral,
entendida como qualquer conduta que agrida de forma objetiva ou subjetiva a honra e a
imagem das mulheres a partir da calUnia, difamagéo e injuria.

No intuito de coibir a violéncia doméstica, em 2006 foi sancionada a Lei n°
11.340/2006, conhecida popularmente como lei Maria da Penha. Essa lei visa a atender o que
preceitua o inciso VIII do artigo 226 da Constituicdo Federal (CF), que dispde a respeito da
eliminacdo de todas os atos de discriminagdo contra as mulheres. A novel legislacdo foi
decorrente da condenacdo do estado brasileiro pela Corte Interamericana de Direitos
Humanos decorrente da falta de tutela adequada as questdes relacionadas a protecdo da
mulher, e teve profunda relagdo com o caso da Biofarmacéutica Maria da Penha Fernandes. O
caso histdrico, amplamente conhecido de violéncia doméstica, foi perpetrado por seu marido
Marco Antbnio Heredias Viveiros, que por duas vezes atentou contra a vida de Maria da

Penha, sendo que na segunda tentativa a deixou paraplégica®.

# Maria da Penha s6 conseguiu vivenciar a punicdo do seu agressor ap6s 19 anos e 6 meses. Foi um processo
muito longo e de muita luta. No dia 29 de maio de 1983, Maria da Penha foi acordada de madrugada com um
barulho no seu quarto, muito assustada ela tentou se movimentar, mas ndo conseguia. Ela havia levado um tiro.
O primeiro pensamento que veio a sua mente foi “O Marcos me matou” (INSTITUTO MARIA DA PENHA,
2018). Ela tinha passado meses de resisténcia para sobreviver a tentativa de assassinato. Maria passou por varios
exames e recebeu a triste noticia que mudaria sua vida para sempre: ndo conseguiria andar mais. Ela retornou
para casa de cadeira de rodas. Maria da Penha vivenciou outra violéncia apés esse fato. Marco tentou eletrocuta-
la no chuweiro elétrico, mas ela conseguiu se salvar a tempo. Maria ndo desistiu e, em 2001, a Comissdo
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A lei Maria da Penha ampara a mulher independente de raga, cor, etnia, idade e
orientacdo sexual. Essa lei ndo se aplica a vitima do sexo masculino, e as mulheres que
sofrem esse tipo de violéncia podem recorrer & Delegacia de Policia e denunciar o agressor
para, assim, serem tomadas todas as providéncias.

No comeco do més de marco do ano de 2020, observou-se uma tendéncia de
crescimento de casos de violéncia doméstica contra a mulher, em decorréncia da pandemia
causada pelo Corona-virus (COVID-19). Esse cendrio se mostrou preocupante, pois ha
noticias do aumento da prética de violéncia doméstica no isolamento social, razdo pela qual é
possivel inferir que existem diversas perturbacBes nas relagdes familiares brasileiras que
foram ampliadas nesse periodo.

Em abril do ano de 2020, apds aproximadamente 1 més da instalacdo da Pandemia em
ambito nacional e as medidas de isolamento social estando em pleno vigor, a quantidade de
denlncias de violéncia contra a mulher recebidas na Central de Atendimento a Mulher,
servico do Governo Federal que auxilia e ajuda as mulheres em situacdo de violéncia, através
do nimero de utilidade publica para dendncias 180 teve um significativo aumento de
ocorréncias. O crescimento da utilizagdo desse canal quando comparado ao mesmo més do
ano anterior foi de aproximadamente 40% e parece que esse aumento teve relacdo direta com
o isolamento, que deixou a mulher em maior condicéo de vulnerabilidade.

A violéncia esta todos dias em meio & nossa sociedade e a mais preocupante de todas é a
violéncia doméstica contra a mulher, e isso acontece muito no &mbito familiar, principalmente
dentro de suas proprias casas, pois sempre o0 agressor tem uma relacdo mais intima, vinculos
afetivos e conjugais com a vitima e por conta da Pandemia, pelo fato de ficar mais tempo
isolados em casa, a violéncia doméstica estd em crescente ampliacéo.

Diante disso, pesquisar sobre este tema atualmente se faz importante porque a pandemia
ainda é uma questdo social pela qual nds estamos atravessando, a cada dia com novas lutas e,
por isso, € de muita importancia analisar os casos de violéncia doméstica nesse contexto para
que, a partir de dados cientificos, seja possivel encontrar caminhos possiveis de diminui¢éo
dessa conduta tdo inaceitavel, que € a agressdo domeéstica. A sociedade deve se unir a cada dia

para coibir esses crimes, buscando mais ferramentas de auxilio as denuncias, divulgacdo de

Interamericana de Direitos Humanos da Organizagdo dos Estados Americanos (OEA) condenou o Brasil por
negligéncia e omissdo pela demora na punicdo do agressor.
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politicas publicas de atencdo a mulher agredida e posicionamentos de empoderamento em
relacdo & denlncia do agressor, sobretudo, utilizando as tecnologias das midias e redes
sociais.

Pelo exposto, a partir dessa pesquisa, pretende-se responder 0 seguinte
questionamento: houve influéncia da pandemia de COVID-19 no aumento da violéncia
doméstica? Para tanto, responder os seguintes objetivos se faz pertinente: analisar a relacéo
entre a violéncia domestica e a pandemia; descrever os aumentos dos casos vivenciados nos
anos de 2020 a 2021 nas plataformas de denlncias; apontar os fatores que contribuiram para

esse aumento; discorrer a respeito das politicas publicas durante esse periodo.

VIOLENCIA DOMESTICA E A RELACAO COM O COVID-19

A violéncia doméstica contra a mulher é perpetrada essencialmente por parceiro
intimo, como marido, namorado ou companheiro, independentemente do sexo, cor ou raga. O
agressor sempre tem o controle e dominagdo do espaco que utiliza para agredir a vitima
mulher, por meio de violéncia fisica, como golpes, tapas, chutes; violéncia psicoldgica que se
caracteriza por humilhacdo e desprezo; e violéncia sexual, que significa forgar a mulher a ter
relagdo sexual sem consentimento (ALVES, 2021).

Segundo Cerqueira (2015), a Violéncia Doméstica Contra a Mulher é maior de

todas as violéncias. A lei n° 11340/2006 dispde no artigo 5° que violéncia doméstica é
caracterizada por “qualquer acdo ou omisséo baseada no género que Ihe cause morte, leséo,
sofrimento fisico, sexual ou psicoldgico e dano moral ou patrimonial” definindo também a
categoria doméstica, que é o convivio de pessoas com ou sem vinculos familiares (BRASIL,
2011, p. 16):

Esta Lei cria mecanismos para coibir e prevenir a violéncia doméstica e
familiar contra a mulher, nos termos do art. 8° do art. 226 da Constituicéo
Federal, da Convencdo sobre a Eliminacdo de Todas as Formas de Violéncia
contra a Mulher, da Convencdo Interamericana para Prevenir, Punir e
Erradicar a Violéncia contra a Mulher e de outros tratados internacionais
ratificados pela Republica Federativa do Brasil; dispde sobre a criacdo dos
Juizados de Violéncia Doméstica e Familiar contra a Mulher; e estabelece
medidas de assisténcia e protecdo as mulheres em situacdo de violéncia
domeéstica e familiar (BRASIL, 2011, p. 16).
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Em que pese a violéncia domestica ser um ato muito prevalente na sociedade brasileira
em situagdes comuns do dia a dia, no ano de 2020, essa situagdo encontrou um ambiente mais
propenso ao aumento desse tipo de violéncia a partir do isolamento social causado pela
pandemia de Covid-19.

O COVID-19 teve inicio no més de dezembro de 2019 na cidade de Wuhan na China
com a primeira confirmagdo de um caso. Essa doenca é muito recente no mundo e a cada dia
se mostra uma ameaga a saude e a sociedade globalizada sem precedentes na historia. Ela esta
presente em mais de 185 paises, segundo a Organizagdo Mundial de Saide (OMS). Em 11 de
marco de 2020, foi declarada uma pandemia que é uma disseminacdo mundial, a qual sempre
esté ligada a uma nova doengca dificil de conter. A doenca causa uma enfermidade relacionada
a Sindrome de Respiracdo Aguda Gravissima (SARS-CoV-2) e é altamente perigosa. No
Brasil, em dezembro de 2019 a maio de 2021, infectou mais de 14.725.975,00 pessoas,
resultando em 406.437 mil mortes (CORONA VIRUS BRASIL, 2021).

Por esse poder de contaminagdo de magnitude exponencial, as autoridades de Saude
do mundo inteiro, orientadas pela OMS, passaram a realizar medidas que pudessem frear a
disseminagdo do virus e uma das medidas adotada para tal foi o isolamento social, o termo
conhecido como lockdown®. Essa medida oportunizou que a convivéncia familiar fosse
ampliada de uma maneira forgosa, espago-tempo esse que oportunizou um maior contato entre
0s membros familiares.

Nesse periodo, as dendncias de violéncia contra a mulher tiveram um aumento de
22,2%, de acordo com o registro na plataforma disponibilizada através dos nimeros 100 e 180
para o recebimento de denincias de violéncia doméstica contra a mulher no periodo de
isolamento social causado pela COVID-19. Segundo a Ouvidoria Nacional de Direitos
Humanos (ONDH), no inicio de 2020 até marco 2021, houve mais de 105 mil denlncias de
violéncia contra a mulher. Dados do Ministério da Mulher da Familia e dos Direitos Humanos
(MMFDH) apresentaram entre os dias 1 e 16 de marco de 2020, 3.045 ligagOes recebidas,
sendo que na data da Ultima pesquisa de dados em 16/04/2021, o total foi de 105.821 mil

5 Devido a pandemia no Brasil, os Estados e Municipios adotaram alguns regimes nas cidades para tentar
diminuir a disseminagdo do virus (COVID-19), a palavia LOCKDOWN tem o significado de isolamento,
caracteriza um protocolo de emergéncia que obriga as pessoas ficarem em casa, para ndo aumentar a propagagado
de infectados do COVI-19.
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dendincias registradas. Esses dados demonstram o aumento de registros com o avanco da
Pandemia e do isolamento social (BRASIL, GOVERNO FEDERAL, 2021).

De acordo com a OMS, os casos de feminicidio cresceram 22,2% entre marco e abril
do ano de 2020 em 12 estados do pais, demostrando que o evento pandémico influenciou
sobremaneira 0 aumento das agressoes contra as mulheres. (CIAA, 2020).

Por conta do isolamento social, com o passar do tempo, as pessoas se tornaram mais
violentas e agressivas dentro de suas residéncias, a cada dia que passa aumentam-se 0S casos
de violéncia doméstica em nossa sociedade, mulheres sofrendo por conta da agressividade dos
seus conjuges e/ou companheiro no seio familiar. Face a situacdo instaurada, o indice de
desemprego aumentou bruscamente®, a reducio salarial, as brigas e as discussdes entre os
casais, sendo o fator crucial a falta de recursos para o sustento da familia, além das questdes
financeiras, a salde fisica e psiquica se modicaram, entdo a rotina de diversas familias foi
afetada, além dos provedores do lar, a vida dos filhos também sofreram com tal situagdo.
(TERRA, 2021).

POLITICAS PUBLICAS EM DEFESA DA MULHER AGREDIDA

No Brasil, nas décadas de 1960 e 1970, algumas feministas, ativistas politicas e
intelectuais que se opunham & ditadura militar combinaram suas reivindicagdes com
sindicalistas e trabalhadores de diferentes setores para formar um movimento de mulheres
contra as violagBes dos direitos humano na sociedade. As organizagdes que acolhem mulheres
em situacdes de violéncia domestica comegaram a ser estabelecidas e varios grupos em todo o
pais tentaram combater varias formas de violéncia doméstica nacionalmente (LEANDRO,
2014)

Em cada rosto uma histdria, em cada vida uma passagem de violéncia doméstica
vivenciada contra as mulheres. Ndo ha qualidade de vida sem seguranga em nossa sociedade
e, por isso, foram criadas diversas politicas publicas no Brasil concernentes a esse tema,

visando & realizacdo de protecdo e cuidado a cada uma delas. Anteriormente, as mulheres

6 Segundo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), a crise econdmica provocada pela epidemia
resultou 14,8 milhdes no primeiro trimestre de 2021 de trabalhadores desempregados (IBGE, 2021).
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eram vistas apenas como uma figura materna, contudo, atualmente, a formulagéo de politicas
voltadas especificamente para as mulheres que sofrem agressdes atendem aos pressupostos
dos principais 6rgdos reguladores da democracia brasileira, a saber, a Constituicdo da
Republica Federativa do Brasil e as leis infraconstitucionais (LEANDRO, 2014).

A Constituicdo Federal de 1988 teve um marco no processo de redemocratizacdo ao
consolidar as correspondentes conquistas no papel da mulher e na igualdade de género, o
processo de formulacéo de politicas para as mulheres se iniciou na Conferéncia Nacional de
Politicas no ano de 2007, em que o Acordo Geral foi reafirmado. Portanto, a violéncia contra
as mulheres tornou-se uma das principais formas de violagdo dos direitos humanos, pois afeta
o direito a vida, & salde e & seguranga pessoal. (LEANDRO, 2014).

Dessa forma, em defesa da mulher agredida estdo ligados os programas de
enfretamento da violéncia contra mulher e via de regra, essas politicas estabelecem principios,
normas e agdes de prevencéo e combate & violéncia doméstica. Com o fulcro de aumentar a
protecdo da mulher durante a pandemia, 0 Governo Federal sancionou a Lei n° 14.022/20 de

07de julho de 2020. Logo no primeiro artigo apresenta-se:

Esta Lei dispGe sobre medidas de enfrentamento a violéncia doméstica e
familiar contra a mulher e de enfrentamento a violéncia contra criangas,
adolescentes, pessoas idosas e pessoas com deficiéncia durante a emergéncia
de saude publica de importancia internacional decorrente do Corona virus
responsavel pelo surto de 2019 (BRASIL, 2020).

De acordo com a Lei n° 14.022/20, o qual se estipulam os prazos processuais, a
avaliagdo dos problemas, o comparecimento das partes e a adogdo de medidas protetivas em
relacdo as mulheres, criangas, idosos e mulheres vitimas de violéncia doméstica, 0 mesmo
diploma estabelece que os registros das ocorréncias de violéncia doméstica podem ser
realizados eletronicamente ou por meio do telefone de emergéncia designado pelo 6rgéo de
seguranga puUblica para esse fim. Mas mesmo que a condenacéo se torne mais pratica, o papel
do poder publico é, evidentemente, o de tomar as medidas necessarias para manter o
atendimento presencial e, claro, adaptar-se aos procedimentos estabelecidos pela lei Maria da
Penha (BRASIL, 2020).

Foram criadas campanhas no Ministério da Mulher, Familia e Direitos Humanos

(MMFDH) no dia 02/04/2020, que propds o enfrentamento a violéncia doméstica durante o
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COVID-19 com medidas emergenciais. Uma das propostas foi ampliar a Ouvidoria Nacional
dos Direitos Humanos (ONDH) mudando para os meios digitais com a criagdo do Aplicativo
Direitos Humanos e de portal exclusivo. Para a ministra da Mulher, da Familia e dos Direitos
Humanos trazer para o mundo digital o disque 100 e 180, é fundamental para o enfrentamento
da violéncia doméstica durante a pandemia, “Todos nds estamos trabalhando incansavelmente
buscando solucdes diante dos nossos desafios. Com essas medidas, queremos ampliar a rede
de acolhimento e protecdo dos direitos humanos para garantir a efetividade de politicas
publicas” (ALVES, 2020).

Ha um conjunto de institui¢des e servigos do Poder Publico para atender as mulheres.
As instituicdes do poder Publico, os quais sdo o0s 6rgdos que auxiliam as mulheres que
sofrem esse tipo de violéncia doméstica sdo as Delegacias Especializadas de Atendimento a
Mulher (DEAMsS), as Delegacias de Defesa da Mulher (DDMs), Juizados de Violéncia
Doméstica e Familiar contra a Mulher, Promotorias Especializadas/ Nucleos de Género do
Ministério Pablico, Centros de Referéncia de Atendimento a Mulher, NUcleos Especializados
no Acolhimento e Atendimento as Mulheres Vitimas de Violéncia das Defensorias PUblicas,
Patrulhas/ Rondas Maria da Penha, Casas-Abrigo e as Casas da Mulher Brasileira, por
exemplo (BRASIL, GOVERNO FEDERAL , 2020).

No momento, h4, dentre outros projetos, o Projeto de Lei n°® 781/2020 de autoria no
Senado Federal, que atualmente estad em tramitacdo na Camara dos Deputados, o qual institui
Delegacias Especializadas de Atendimento a Mulher (DEAMSs) em todo o territorio nacional,
a fim de atenderem de forma continua e ininterrupta, durante 7 dias da semana e feriados, as
mulheres vitimas de violéncia doméstica. Insta mencionar que a DEAM é um departamento
de policia especializado, responsavel pela prevencdo, protecdo e investigacdo de crimes de
violéncia doméstica e sexual contra mulheres (AGENCIA CAMARA, 2020).

Nessa perspectiva, 0 Conselho Nacional de Justica (CNJ) e a Associagdo dos
Magistrados Brasileiros (AMB) langaram no ano de 2020 a Campanha do “Sinal Vermelho”;
sendo que diversas redes de farmécias aderiram a este projeto, ajudando assim as mulheres

que sofrem violéncia doméstica’.O objetivo é incentivar denlincias por meio de um simbolo:

7 Segundo a AMB, para as redes de farmacias aderirem a campanha, é necessario o preenchimento do Termo de
Adesdo a Campanha “Sinal Vermelho contra a violéncia doméstica”. Sendo assim, caso seja do interesse das
instituicOes, estas poderdo contactar a Coordenadoria da Mulher em Situacdo de Violéncia (CEVID) do
respectivo estado o qual estd situado a empresa. (TJCS, 2020)
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ao desenhar um “X” na palma da md com um batom vermelho e também qualquer objeto
acessivel para realizar o procedimento do sinal e exibi-lo ao farmacéutico ou ao atendente das
farmacias parceiras, autoridades serdo acionadas e as vitimas poderdo receber socorro e
auxilio. Diversas redes de farmacias conhecidas e renomadas nacionalmente aderiram a
campanha (AMB, CNJ 2020).

Por conseguinte, o Tribunal de Justiga do Estado de Sdo Paulo (TJSP) no ano de 2020,
instituiu o projeto “Carta de Mulheres” a fim de auxiliar as mulheres que sdo vitimas de
violéncia, face ao aumento gradativo de violéncia em razdo da pandemia. Ademais, o suporte
é realizado através do recebimento de cartas, sendo que até o momento foram recebidas
aproximadamente 1.679 mensagens, conforme a institui¢do fundadora. (TJ/SP, 2020).

Percebe-se, dessa forma, que existem diversos Orgdos relacionados a protecdo da
mulher e que possuem cada um a sua maneira competéncias de acdo no &mbito da violéncia
doméstica. No entanto, se faz necessario ndo apenas a criacdo de 6rgdos no aspecto formal,
mas a afericdo da efetividade e da atuacdo de forma material na gestdo da violéncia de género

familiar.

CONSIDERACOES FINAIS

A violéncia doméstica contra a mulher na pandemia, de acordo com os indices
divulgados pelas plataformas de recebimento de dendncias de violéncia doméstica contra a
mulher, aumentou significativamente, tendo por base os anos anteriores, em razdo das
diversas situacdes que acontecem face ao isolamento social e das diversas dificuldades nesse
periodo.

As politicas publicas, que eram utilizadas antes da crise sanitaria ocasionada pela
Covid-19, precisaram passar por adequagBes, bem como foi necesséria a criacdo de novos
meios de comunicacdo entre o poder publico e a mulher vitima de agressdo; com isso,
verifica-se que a partir da unido de esforcos foi criada uma corrente que visa auxiliar as
vitimas de agresséo.

Insta mencionar que o respaldo fornecido pelo poder publico é de extrema relevancia e

valia e também o apoio de instituicdes privadas, que auxiliam no fomento ao combate a essa
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violéncia. Portanto, essas medidas sdo de extrema importancia em termos de condicdes dignas
e justas para as mulheres na sociedade brasileira.

Contudo, € perceptivel que a implementagdo de novas leis, projetos, a¢des, tais como,
as plataformas digitais, disque denlncia, campanhas e outras ferramentas, sdo necessarias,
entretanto, 0s mecanismos que sdo utilizados por si s6, ndo produzem efeitos, satisfatorios,
sendo necessario uma maior atuacdo por parte do poder publico para que seja alcangado o
cumprimento da lei n°® 11.340/2006, e que, assim, as mulheres ndo se exponham de situagdes
de violéncias.

Nota-se que as politicas publicas, por mais que sejam elaboradas, precisam ser
colocadas em prética. Porém, em alguns estados da federacdo, ha uma falta de incentivo e
fiscalizacdo por parte do poder publico, o que dificulta a efetivacdo do direito.

Por fim, considerando todos os fatos trazidos, se faz necessario associar a realidade e a
legislacdo, bem como buscar todos os meios necessarios, a fim de combater o delito ora

comentado.
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A VACINACAO OBRIGATORIA NA PANDEMIA DO CORONAVIRUS:
HERMENEUTICA CONSTITUCIONAL E JURISPRUDENCIA

Jodo Gabriel Fraga de Oliveira Faria?

RESUMO

A questéo da vacinagdo obrigatoria sempre foi objeto de debate juridico, sobretudo quando se
trata de doenga com alto potencial de contéagio e transmissibilidade, na busca da ponderagéo
entre liberdade de alguns de escolher se vacinar ou néo, e da sociedade, como um todo, de ver
concretizado o direito & saude, e, em diversos e cenarios pandémicos, igualmente o direito a
vida. Em decorréncia da pandemia mundial do Coronavirus novamente o debate volta as
pautas, mormente porque a Lei Federal n. 13.979/2020, que dispde sobre medidas a serem
tomadas no contexto pandémico prevé a hipdtese de vacinacdo obrigatoria. O Supremo
Tribunal Federal analisou a constitucionalidade do texto legal, decidindo no sentido da
inexisténcia de afronta & Lex Mater, haja vista que vacinagdo obrigatdria ndo implica em
vacinacdo forgada; a primeira consiste na obrigatoriedade de se vacinar, sob pena de
imposigdo de san¢des proporcionais, em consonancia com a Constituicdo Federal, ao passo
que a vacinagdo forgada, como o nome sugere, implica na vacinacdo imposta por meio da
forca.

PALAVRAS-CHAVE: vacinacdo. Coronavirus. Hermenéutica. Constituicdo Federal.
ABSTRACT: The issue of mandatory vaccination has always been the subject of legal
debate, especially when it comes to a disease with a high potential for contagion and
transmissibility, in the search for a balance between the freedom of some to choose get
vaccinateing or not and society, as a whole, of seeing the right to health realized, and, in
different and pandemic scenarios, also the right to life. As a result of the worldwide Corona
Virus pandemic, the debate is once again on the agenda, mainly because Federal Law n.
13.979/2020, which provides for measures to be taken in the pandemic context, provides for
the hypothesis of mandatory vaccination. The Federal Supreme Court analyzed the
constitutionality of the legal text, deciding that there was no affront to Lex Mater, given that
mandatory vaccination does not imply in forced vaccination; the first consists of the
obligation to vaccinate, under penalty of imposition of proportional sanctions, in line with the
Federal Constitution, while forced vaccination, as the name suggests, implies vaccination
imposed by force.

KEYWORDS: vaccination. Coronavirus. Hermeneutics. Federal Constitution.
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INTRODUCAO

A questdo da vacinacdo obrigatoria sempre se faz presente nos debates juridicos,
em que se busca a ponderacéo entre a liberdade de alguns, de escolherem se vacinar ou ndo, e
o direito a satde, de toda sociedade, e no mais das vezes o direito a vida daqueles a formam,

nas hipoteses em que a ndo vacinacdo gera enfermidades mortiferas.

Em meio a pandemia do Coronavirus o referido debate ganhou ainda mais
enfoque, tendo em vista que foi editada a Lei Federal n. 13.979/2020, que ao dispor sobre as
medidas de enfrentamento aquela prevé, dentre diversas, a vacinagdo obrigatoria; disso
emergiram as problematizagdes que ensejaram a presente reflexdo: pode ou ndo o Estado
obrigar sujeitos a se vacinarem contra sua vontade? E, no que consiste essa obrigatoriedade?
Como conciliar a liberdade de escolha, de convic¢do politico-filosdfica, de crenga, a liberdade
sobre o préprio corpo, valores estes individuais, com o direito a vida, tendo em vista que o
Coronavirus ceifou mais de 500.000 mortes, até o presente momento? Estes sdo alguns dos
questionamentos que se buscard responder, no presente estudo, a partir das técnicas de

hermenéutica constitucional, e & luz da jurisprudéncia.

Inicialmente, empreender-se-a reflexdo da decisdo do Supremo Tribunal Federal,
nas agOes diretas de inconstitucionalidade n. 6586 e 6587, em que se decidiu pela

possibilidade de vacinacéo obrigatdria, desde que ndo forgada.

Posteriormente, realizar-se-4 abordagem da vacinacdo obrigatéria em criancas e
demais incapazes. Sendo eles legalmente impossibilitados de se determinarem, é possivel que
seus representantes legais escolham entre se vacinar ou ndo, mormente tendo em vista que se

trata de medida que visa a imunizacdo contra virus com potencial mortifero?

Por fim, sera analisada a vacinacdo obrigatéria, & luz da jurisprudéncia
internacional, usando, como paradigma, precedentes favoraveis e desfavoraveis, firmados por

cortes de locais diversos, em momentos e circunstancias diversas.

E certo que o presente debate é permeado de discussdes de fundo politico-
filosofico e ideoldgico. Desde ja, insta ressaltar que aqui ndo se enfrentard estes meéritos;

busca-se, na verdade, demonstrar que a partir da hermenéutica constitucional, ou seja, da
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interpretacdo da Constituicdo Federal, por meio dos métodos e principios adequados €
possivel solucionar a delicada e relevante problematica, presente em um dos momentos mais

cadticos vividos na histéria brasileira.

A VACINACAO OBRIGATORIA NA PANDEMIA DO CORONAVIRUS

Em 17 de dezembro de 2020, o Supremo Tribunal Federal realizou o julgamento
conjunto das ADIs n. 6586 e 6587, que versavam sobre a temética da vacinacdo obrigatdria,
durante a pandemia do Coronavirus. Trata-se de paradigmatica decisdo, cujo teor e

fundamento serdo a seguir expostos e apreciados.

Para melhor imersdo no precedente jurisprudencial, objeto deste tdpico, segue a

ementa do acordao:

Ementa. ACOES DIRETAS DE INCONSTITUCIONALIDADE.
VACINACAO COMPULSORIA CONTRA A COVID-19 PREVISTA NA
LE!l 13.979/2020. PRETENSAO DE ALCANCAR A IMUNIDADE DE
REBANHO. PROTECAO DA COLETIVIDADE, EM ESPECIAL DOS
MAIS VULNERAVEIS. DIREITO SOCIAL A SAUDE. PROIBICAO DE
VACINACAO FORCADA. EXIGENCIA DE PREVIO CONSENTIMENTO
INFORMADO DO USUARIO. INTANGIBILIDADE DO CORPO
HUMANO. PREVALENCIA DO PRINCIPIO DA DIGNIDADE
HUMANA. INVIOLABILIDADE DO DIREITO A VIDA, LIBERDADE,
SEGURANCA, PROPRIEDADE, INTIMIDADE E VIDA PRIVADA.
VEDACAO DA TORTURA E DO TRATAMENTO DESUMANO OU
DEGRADANTE. COMPULSORIEDADE DA IMUNIZACAO A SER
ALCANCADA MEDIANTE RESTRICOES INDIRETAS. NECESSIDADE
DE OBSERVANCIA DE EVIDENCIAS CIENTIFICAS E ANALISES DE
INFORMACOES ESTRATEGICAS. EXIGENCIA DE COMPROVACAO
DA SEGURANCA E EFICACIA DAS VACINAS. LIMITES A
OBRIGATORIEDADE DA IMUNIZACAO CONSISTENTES NA
ESTRITA OBSERVANCIA DOS DIREITOS E GARANTIAS
FUNDAMENTAIS. COMPETENCIA COMUM DA UNIAO, ESTADOS,
DISTRITO FEDERAL E MUNICIPIOS PARA CUIDAR DA SAUDE E
ASSISTENCIA PUBLICA. ADIS CONHECIDAS E JULGADAS
PARCIALMENTE PROCEDENTES. | — A vacinagdo em massa da
populacdo constitui medida adotada pelas autoridades de sadde publica, com
carater preventivo, apta a reduzir a morbimortalidade de doengas infeciosas
transmissiveis e a provocar imunidade de rebanho, com vistas a proteger toda
a coletividade, em especial os mais vulneraveis. Il — A obrigatoriedade da
vacinagcdo a que se refere a legislacdo sanitaria brasileira ndo pode
contemplar quaisquer medidas invasivas, aflitivas ou coativas, em
decorréncia direta do direito a intangibilidade, inviolabilidade e integridade
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do corpo humano, afigurando-se flagrantemente inconstitucional toda
determinacdo legal, regulamentar ou administrativa no sentido de
implementar a vacinacdo sem 0 expresso consentimento informado das
pessoas. 11l — A previsdo de vacinacdo obrigatdria, excluida a imposicdo de
vacinacdo forcada, afigura-se legitima, desde que as medidas as quais se
sujeitam os refratarios observem os critérios constantes da propria Lei
13.979/2020, especificamente nos incisos I, 11, e 111 do § 2° do art. 3°, a saber,
o direito a informacdo, a assisténcia familiar, ao tratamento gratuito e, ainda,
ao “pleno respeito a dignidade, aos direitos humanos e as liberdades
fundamentais das pessoas”, bem como os principios da razoabilidade e da
proporcionalidade, de forma a ndo ameagcar a integridade fisica e moral dos
recalcitrantes. IV — A competéncia do Ministério da Salde para coordenar o
Programa Nacional de Imunizacbes e definir as vacinas integrantes do
calendario nacional de imunizagcdo ndo exclui a dos Estados, do Distrito
Federal e dos Municipios para estabelecer medidas profilaticas e terapéuticas
destinadas a enfrentar a pandemia decorrente do novo coronavirus, em
ambito regional ou local, no exercicio do poder-dever de “cuidar da salde e
assisténcia publica” que lhes é cometido pelo art. 23, I, da Constituicdo
Federal. V - ADIs conhecidas e julgadas parcialmente procedentes para
conferir interpretacdo conforme a Constituicdo ao art. 3° Ill, d, da Lei
13.979/2020, de maneira a estabelecer que: (A) a vacinagdo compulsoria ndo
significa vacinacgdo forcada, por exigir sempre o consentimento do usuario,
podendo, contudo, ser implementada por meio de medidas indiretas, as quais
compreendem, dentre outras, a restrigdo ao exercicio de certas atividades ou a
frequéncia de determinados lugares, desde que previstas em lei, ou dela
decorrentes, e (i) tenham como base evidéncias cientificas e analises
estratégicas pertinentes, (ii) venham acompanhadas de ampla informagdo
sobre a eficacia, seguranca e contraindicagbes dos imunizantes, (iii)
respeitem a dignidade humana e os direitos fundamentais das pessoas; (iv)
atendam aos critérios de razoabilidade e proporcionalidade, e (v) sejam as
vacinas distribuidas universal e gratuitamente; e (B) tais medidas, com as
limitagBes expostas, podem ser implementadas tanto pela Unido como pelos
Estados, Distrito Federal e Municipios, respeitadas as respectivas esferas de
competéncia (STF, 2021).

Inicialmente, antes de adentrar & obrigatoriedade da vacinagdo, cumpre ressaltar
no item “IVV”, da ementa do acorddo, o Supremo Tribunal Federal reconheceu a competéncia
de todos os entes politicos, Unido, Estados, Distrito Federal e Municipios para regulamentar a
tematica da vacinacdo, com fundamento no art. 23, Il, da Constituicdo Federal (BRASIL,
1988), que prevé a competéncia material concorrente, ou seja, entre todos aqueles, para

garantir a salde.

Trata-se de importante precedente, pois ndo apenas preserva o disposto no art. 23,
inciso 11, da Constituicdo, mas também prestigia a definicdo constitucional, estatuida no art.

1°, caput, do Brasil como federagdo (BRASIL, 1988), no que toca a sua forma de Estado:
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Um Estado pode ser Unitario ou Federal. Adotamos este Ultimo, em que os
Estados-membros cedem parcela de sua soberania para formar a unido,
entidade primordialmente concebida para proteger fronteiras. O Estado
Unitario ndo tem, em seu territério, divisdo de Estados-membros. “Foeder”,
em latim, significa pacto. Os Estados-membros firmam um pacto para criacéo
da unido. E o pacto federativo. Sua caracteristica essencial é ser indissoltvel
apos formado (PIRES, 2014, p. 47-48).

Em suma, a forma de Estado em que o Brasil foi Constituido garante autonomia
aos entes, para que tome suas decisdes politicas, conforme suas peculiaridades locais, o que é,
em muito, relevante, sobre tudo em um pais continental, como o Brasil, com realidades

sociais e locais tdo diversas:

Os Estados assumem a forma federal tendo em vista razdes de geografia e de
formacdo cultural da comunidade. Um territério amplo é propenso a ostentar
diferencas de desenvolvimento de cultura e de paisagem geografica,
recomendando, ao lado do governo que busca realizar anseios nacionais, um
governo local atento as peculiaridades existentes (MENDES; BRANCO,
2015, p. 818).

Basta se imaginar S&o Paulo e o Acre, ambos Estados Federados, porém com
realidades sociais, orcamentérias e populacionais, em muito, diversas; ndo had como impor a
ambos que sigam, sem discricionariedade, as mesmas regras. O mesmo se aplica sob o
aspecto territorial. Imagine-se os Estados do Amazonas e Alagoas, com extensdo territorial,
em muito, discrepante; cada um deles tém suas peculiaridades, e, portanto, necessidades

singulares.

Diante de contextos sociais tdo diversos, é necessario assegurar autonomia aos

entes politicos para que se determinem conforme suas necessidades locais:

Pode-se, portanto, afirmar que a ideia de federalismo reside em um contetdo
fortemente autonomista, remanescente da soberania que cada um dos Estados
confederados perdeu para que se pudesse criar o Estado Federal. Talvez seja
esse seu caracteristico mais marcante, ou seja, a autonomia assegurada as
vontades parciais — chamadas de Provincias, Estados, Cantdes, etc. — e 0
poder central (ARAUJO; NUNES JUNIOR, 2017, p. 326).
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Em suma, no Brasil, pais continental, rico em diversidade, é necessario se
concretizar a autonomia politica que a Constituicdo assegura aos Estados Membros,
mormente em tempos de crise, em que a Pandemia do Coronavirus fragiliza o sistema

publico.

Adentrando ao tema da vacinagdo obrigatoria, insta ressaltar que se cuida de pauta
um tanto quanto polemica, objeto de inimeros debates populares, tendo em vista que
enquanto grande camada deseja a vacinacdo obrigatoria, outra se manifesta a favor da

liberdade de escolher: vacinar-se ou nao.

E de se vislumbrar que se trata de problematica e complexa controvérsia juridica,
tendo em vista que ha o conflito entre direitos e pretensdes constitucionais. E como assegurar

0 méaximo respeito a Constituicdo Federal? Por meio da ponderagéo:

Técnica da ponderagdo de valores ou interesses é recurso colocado ao dispor
do intérprete para que ele avalie qual o bem constitucional que deve
prevalecer perante situaces de conflito. Para seu intermédio, procura-se
estabelecer qual o peso relativo de cada um dos principios contrapostos.
Como o0s bens constitucionais ndo sdo superiores uns aos outros, afinal
integram um mesmo texto magno, e foram procriados pelo mesmo poder
constituinte, apenas pelo estudo de caso concreto saberemos qual deve
preponderar. A vista da situacdo pratica, o interprete analisa qual o bem que
deve ceder perante o outro, sempre buscando o resultado socialmente
desejavel (BULOS, 2012, p. 460).

Da licdo acima se depreende que no ordenamento juridico patrio é inaplicavel a
denominada teoria das normas constitucionais inconstitucionais, atribuida a Otto Bachof
(NOGUEIRA, 2014), que permite o controle de constitucionalidade de dispositivos previstos
na Constituicdo Federal em conflito, tendo como parametro outro, que componha o mesmo a
mesma Carta, porém com maior densidade constitucional. Assim, normas constitucionais
conflitantes devem coexistir, cabendo ao interprete, a luz do caso concreto, ponderar 0s

interesses e 0s valores preponderantes.

Conforme consta da ementa de julgamento a pouco transcrita, 0 Supremo Tribunal
Federal, entendeu que, de fato, ndo € possivel a vacinagdo forcada, por ofensa a Constituicdo
Federal. Todavia, possivel é a vacinacdo obrigatoria e compulsoria.
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A priori, cumpre destacar que, embora os termos acima tenham sentido préximo,

sdo diversos.

Segundo o dicionério portugués Priberam (2018), o verbo obrigar significa “impor
obrigacao”; “constranger”; “levar (outrem) a fazer, a se decidir, etc”, ao passo que forcar é o
mesmo que “exercer forga contra”; “imprimir maior forca a”; “entrar a forca em”. Vislumbra-
se que quando se obriga alguém ha o emprego de coagdo para que o obrigado aja segundo
determinado fim, ao passo que forcar alguém é lhe determinar algo, por meio da forca. O que
se percebe € que na primeira hipotese o destinatario do ato é obrigado, mas tem liberdade para
agir, ao passo gque na segunda a obrigacao é imposta sem dar liberdade ao destinatario para se

negar ou aceitar.

Assim sendo, o Supremo Tribunal Federal entendeu que ndo é possivel forcar
ninguém a se vacinar, contra vontade. Todavia, é possivel obrigar, impondo-se san¢des pela

ndo vacinagdo, como multa, retengéo de passaporte, etc (STF, 2021).

De fato, afrontaria, em muito, a Constituicdo Federal forcar alguém a se vacinar.
O Min. Relator, Ricardo Lewandowski, fundamentou seu voto no sentido de que a vacinagéo
forgada violaria a dignidade da pessoa humana:

Atualmente, ndo pairam ddvidas acerca do alcance de duas garantias
essenciais asseguradas as pessoas: a intangibilidade do corpo humano e a
inviolabilidade do domicilio. Tais franquias, bem sopesadas, por si sés, ja
excluem, completamente, a possibilidade de que alguém possa ser compelido
a tomar uma vacina a forga, contra a sua vontade, manu militari, no jargdo
juridico. Isso porque elas decorrem, assim como outros direitos e liberdades
fundamentais, do necessario e incontornavel respeito a dignidade humana,
gue constitui um dos fundamentos da RepUblica Federativa do Brasil, a teor
do art. 1°, 111, da Constituicdo de 1988 (STF, 2020).

Nd&o € por mero acaso que a dignidade da pessoa humana é um dos fundamentos
do Estado Brasileiro. Trata-se de mandamento constitucional que coloca 0 homem como
centro do Estado e de suas decisdes politicas. O que se quer dizer é que a RepUblica ndo tem

fim nela mesma, mas sim naqueles que a formam:
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E tdo importante esse principio que a propria CF 1.° Il o coloca como um
dos fundamentos da Repulblica. Esse principio ndo é apenas uma arma de
argumentacdo, ou uma tdbua de salvacdo para a complementacdo de
interpretacOes possiveis de normas postas. Ele é a razdo de ser do Direito. Ele
se bastaria sozinho para estruturar o sistema juridico. Uma ciéncia que ndo se
presta para prover a sociedade de tudo quanto € necessario para permitir o
desenvolvimento integral do homem, que néo se presta para colocar o sistema
a favor da dignidade da pessoa humana, que ndo se presta para servir ao
homem, permitindo-lhe atingir seus anseios mais secretos, ndo se pode dizer
Ciéncia do Direito. Os antigos ja diziam que todo direito é constituido
hominum causa (NERY JR.; NERY, 2009, p. 151).

Em suma, “o homem jamais poderd ser tratado como coisa. Reconhece-se,
sempre, sua personalidade juridica” (PIRES, 2014, p. 53), de modo que nessa dimensdo do
referido principio o Estado serve o homem, devendo lhe dar todas as prerrogativas necessarias
para se autodeterminar. Sendo assim, ndo h4 como dizer que é possivel acorrentar alguém em
uma unidade de saide e lhe aplicar, contra vontade, a vacina. Neste sentido, o Relator, Min.
Lewandowski, em seu voto fez referéncia ao seguinte precedente jurisprudencial da corte que

compde:

INVESTIGACAO DE PATERNIDADE — EXAME DNA - CONDUCAO
DO REU ‘DEBAIXO DE VARA'’. Discrepa, a mais ndo poder, de garantias
constitucionais implicitas e explicitas - preservacdo da dignidade humana, da
intimidade, da intangibilidade do corpo humano, do império da lei e da
inexecucdo especifica e direta de obrigacdo de fazer - provimento judicial
que, em acdo civil de investigagdo de paternidade, implique determinagdo no
sentido de o réu ser conduzido ao laboratdrio, ‘debaixo de vara’, para coleta
de matéria indispensavel a feitura de exame de DNA. A recusa resolve-se no
plano juridico-instrumental, consideradas a dogmatica, a doutrina e a
jurisprudéncia, no que voltadas ao deslinde de questdes ligadas a prova dos
fatos” (HC 71.373-4/RS, Redator para o acorddao Ministro Marco Aurélio)
(STF, 2020).

Conforme dito, o principio em apreco concebe o homem como fim das decisdes
politicas. Ocorre que outra grande camada da sociedade se posiciona a favor da vacinacdo em
massa, como medida a ser tomada em combate ao Coronavirus. Como ponderar a negativa de
alguns de se vacinar e o desejo — necessidade — de uma maioria de ver todos imunizados,

mormente quando se trata de pandemia causada por um virus com alto nivel de contagio?
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Conforme dito a pouco, quando h& conflito de normas constitucionais, sobre tudo versando

sobre direitos e principios fundamentais, deve-se aplicar técnicas de ponderagéo.

A dignidade da pessoa humana tem por finalidade a realizacdo da pessoa humana,
ou seja, que atinja a plenitude de sua existéncia, tendo em vista que sdo os destinatarios da
ordem juridica (PIRES, 2014). Todavia, 0 ser humano vive em comunidade, e em diversos
momentos do convivio social a plenitude de alguns sé serd alcancada com a limitagdo de
direitos alheios. Neste contexto, tem-se como parametro a propria dignidade da pessoa
humana, ponderando-se o alcance das limitagdes necessérias para a convivéncia harménica, e

que n&o subtraiam do sujeito seu poder de autodeterminacéo:

A dignidade ¢ um valor espiritual e moral inerente a pessoa, que se
manifesta singularmente na autodeterminagdo consciente e responsavel da
prépria vida e que traz consigo a pretensdo ao respeito por parte das demais
pessoas, constituindo-se um minimo invulneravel que todo estatuto juridico
deve assegurar, de modo que, somente excepcionalmente, possam ser feitas
limitagbes ao exercicio de direitos fundamentais, mas sempre sem
menosprezar a necessaria estima que merecem todas as pessoas enquanto
seres humanos (MORAES, 2005, p. 16).

Em suma, a dignidade da pessoa humana legitima a limitagdo de direitos, quando
necessaria a preservacdo da dignidade alheia. Ndo muito além, serve de pardmetro para
impedir que a mesma limitacédo fira o direito daquele que a sofre, pois “a dignidade humana é
um valor preenchido a piori, isto €, todo ser humano tem dignidade so pelo fato de j& ser

pessoa” (NUNES, 2011, p. 231); dignidade da pessoa humana € inerente ao homem.

E de se observar que o debate acerca do limite de limitagdes é afeto & chamada
teoria dos limites dos limites, oriunda do direito alem&o (schranken-scharanken), em que se
busca identificar parametro acerca do alcance permitido das limitagGes de direitos. Segundo
Medina:

Embora seja dificil definir os limites de cada um dos direitos fundamentais, afirma-
se, na doutrina, que os direitos fundamentais contém um porcdo intocavel, que ndo
pode ser sacrificada em nenhuma hipétese. A esta por¢do costuma-se denominar
conteddo essencial ou nlcleo intangivel (2013, p. 61).
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Mendes e Blanco, precursores desta teoria no Brasil, lecionam que “esses limites,
que decorrem da prépria Constituicdo, referem-se tanto a necessidade de protecdo de um
nucleo essencial do direito fundamental quanto a clareza, determinacdo e generalidade e

proporcao das restricdes impostas” (2015, p. 211).

Ocorre a Constituicdo Federal ndo previu qual seria o nucleo intangivel dos
direitos fundamentais, que ndo pudesse ser limitado. O que se verifica € que “embora omissa
no texto constitucional, a ideia de um ndcleo essencial decorre do proprio modelo garantistico
utilizado pelo legislador constituinte” (MENDES; BRANCO, 2015, p. 215), e, conforme
exposto a pouco, de todas as garantias previstas na Constituicdo Federal nenhuma deve se
sobrepor & dignidade da pessoa humana. Ela é a viga-mestra do ordenamento juridico,
colocando 0 homem no centro da ordem juridica. Assim, conclui-se que nenhum direito

fundamental podera ser limitado quando a limitacdo afrontar a dignidade da pessoa humana.

Mas como se definir, em concreto, se as limitacfes feriram o nucleo intangivel
dos direitos fundamentais? Ha de se observar que se trata de ponto sensivel, no que toca ao
alcance das limitagdes a se impor em concreto, que demanda cautela e racionalidade por parte

do interprete, que com técnica deve se pautar em premissas hermenéuticas.

A doutrina aponta alguns métodos e principios da hermenéutica constitucional. A
seguir serdo abordados aqueles pertinentes a nortear a solucdo da controvérsia envolvendo a

vacinagdo obrigatéria, entre 0s que querem e 0S que ndo querem se vacinar.

Inicialmente, deve-se interpretar a questdo a partir do método sistemético. “Por
este critério, nunca se deve interpretar uma norma constitucional isoladamente. Sempre
devemos interpretar a norma constitucional como parte de um ordenamento, como parte de
um todo” (PIRES, 2014, p. 311). Em outras palavras, “por essa regra cabe ao intérprete levar
em conta a norma juridica inserida no contexto maior de ordenamento juridico ou sistema
juridico” (NUNES, 2011, p. 312), e, na realidade em estudo, no ordenamento ou sistema

juridico-constitucional.

E de se notar que este método de interpretagio encontra amparo em um principio

da hermenéutica constitucional: unidade da Constitui¢do. Segundo ele, “a Constituicdo é um
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sistema integrado por diversas normas, reciprocamente, que, dessa feita, devem ser
compreendidas na sua harmoniosa globalidade” (ARAUJO; DAVID JUNIOR, 2017, p. 126).
Em suma, “a interpretagéo constitucional deve ser realizada de maneira a evitar a contradigao
entre suas normas” (MORAES, 2005, p. 10)

A conjugacdo deste principio com o método sistematico aduz que as normas
constitucionais ndo devem ser interpretadas isoladamente, tendo em vista que fazem parte de
um todo, de um sistema, em que todas as normas possuem supremacia, €, portanto, ndo

podendo uma excluir a aplicagéo da outra (KELSEN, 2009).

Outro método interpretativo aplicvel é o critério logico, em que se “busca a
harmonia e razoabilidade na interpretagdo da norma” (PIRES, 2014, p. 312). llustrando, basta
se rememorar 0 exemplo trazido a pouco: ndo € possivel acorrentar um cidad&o e lhe aplicar,
contra vontade, a vacina. Todavia, em uma pandemia, ocasionada por um virus mortifero,

cujo contégio se da pelo simples contato humano, é logico que todos sejam vacinados.

Em sim suma, “a interpretacdo logica leva em consideracdo 0s instrumentos
fornecidos pela l6gica para o ato de intelec¢do, que, naturalmente, estdo presentes no trabalho
interpretativo (NUNES, 2011, p. 310).”

Deve também o intérprete se valer do método hermenéutico-concretizador,
proposto por Hans-Georg Gadamer, “tal qual delineado nos ensinamentos de J. J. Gomes
Canotilho, parte da norma constitucional como elemento primario do processo de
interpretagio” (ARAUJO; NUNES JUNIOR, 2017, p. 122). “O interprete, nesse método, atua
num verdadeiro circulo hermenéutico, porque seu pensamento ‘vaivém’, até encontrar a saida
para o problema” (BULQS, 2012, p. 455).

Cuida-se de ferramenta hermenéutica, em muito, relevante, pois ao colocar a
Constituicdo em primeiro plano, na interpretacdo, garante-se que todas as solugbes da

problematica orbitardo no entorno dela.

Ademais, deve se proceder a partir do chamado método normativo-estruturante,
proposto por Frederick Muller, segundo o qual “o intérprete constitucional ndo pode separar 0

programa normativo, inserido nas constituigcdes, da realidade social (BULOS, 2012, p. 455).
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Cuida-se de técnica hermenéutica salutar, mormente nos dias de hoje, tendo em
vista 0 cenério politico polarizado em que o Brasil se encontra, sobretudo no que toca as
medidas de combate ao Coronavirus, isto porque em um extremo ha politicos defendendo,
desde o inicio do contexto pandémico, a vacinacdo em massa e a tomada méaxima de medidas
de seguranga, ao passo que outros sustentam discursos “negacionistas”, no que toca ao real
perigo de se contrair a Covid-19. Assim, espelhando-se em seus lideres politicos, uma parcela
do povo defende a bandeira da vacinagdo em massa, em todos, visando combater a
proliferacdo viral, ao passo que outra parcela, seguindo o “negacionismo” dos seus politicos

de identificacdo, negam-se a se vacinar.

E sabido que desde Kelsen (2009) é irrefutavel a ideia de supremacia
constitucional, ou seja, no territério brasileiro, nada, ninguém, poderd se sobrepor a
Constituicdo Federal, expressdo méaxima da soberania estatal. E, é por isso que ao se aplicar o
método normativo-estruturante deve se ter as cautelas decorrentes do principio hermenéutico

da prevaléncia da Constitui¢do, segundo o qual:

Dentre as inUmeras possibilidades interpretativas delineadas na moldura
normativa dos preceitos constitucionais, o intérprete deve escolher aquela que
esteja em perfeita sintonia com o texto e o contexto da carta maior. Exemplo:
em nome da prevaléncia da Carta de 1988, o portico da dignidade da pessoa
humana tem embasado diversas decisdes judiciais, preferidas pelo Supremo
Tribunal Federal, Superior Tribunal de Justica e Tribunais de Justica dos
Estados (BULOS, 2012, p. 459).

O interprete h4, outrossim, de aplicar o método de comparagéo constitucional,
proposto por Peter Haberle, que “alia os métodos gramatical, 16gico, historico e sistematico,
proposto por Savigny, ao Direito Comparado, de modo a buscar em varios ordenamentos
juridicos, a melhor direcdo interpretativa nas normas constitucionais de um Estado” (BULOS,
2012, p. 455).

Em tdpico especifico, serd abordada a jurisprudéncia alienigena, refletindo a
problematica ora estudada a luz do direito comparado, e, como se demonstrara, a tematica da
vacinagdo obrigatoria jA € pauta de debates juridicos e politicos em diversos outros

ordenamentos.
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Principio interpretativo de extrema valia, aplicAvel a toda hermenéutica
constitucional € o da méxima efetividade ou eficiéncia, segundo o qual “a uma norma
constitucional deve ser atribuido o sentido que maior eficcia Ihe conceda” (MORAES, 2005,
p. 10). “A palavra de ordem é conferir as normas uma interpretacdo que as leve a uma
realizacdo préatica, fazendo prevalecerem os fatos e os valores nelas consignados” (BULOS,
2012, p. 458).

E fato irrefutavel que em todo suporte fatico se deve buscar a maxima efetividade
constitucional. Todavia, analise hermenéutica encontra maior complexidade nos casos em que
h& conflitos entre direitos e principios fundamentais, como é o no presente, pois de um lado
h4 a liberdade daqueles que desejam ndo se vacinar e do outro o direito & saude e a vida
daqueles que desejam a vacina¢cdo em massa, visando a imunidade geral e o consequente fim
da pandemia. Diante deste delicado conflito de preceitos constitucionais, deve-se prestigiar o

principio da harmonizagdo ou cedéncia reciproca:

No choque entre normas constitucionais ou principios, um jamais pode ser
excluido por outro. Deve haver o sacrificio do maior ou menor de um em
favor do outro, mas jamais a exclusdo de um principio por outro, ou a
exclusdo de uma norma constitucional por outra. Deve-se buscar um ponto de
convivéncia. Exemplo: direito de ir e vir e direito passeata (ambos no art. 5°,
XV e XVI) — o Judiciéario resolverd a questdo ponderando, e um dos direito
devera ceder diante do outro, sem ser excluido (PIRES, 2014, p. 315).

Vislumbra-se que no julgado em tela o Supremo Tribunal Federal, ora intérprete,
decidiu segundo o principio da cedéncia reciproca, firmando precedente com harmonia
constitucional, pois decidiu pela possibilidade de vacinacdo obrigatoria, ou seja, impondo
consequéncias aos que se negarem, todavia, decidiu também que forgar alguém a se vacinar

contraria a Constituicdo Federal.

Por fim, merece atencdo o principio hermenéutico da proporcionalidade. Em
verdade, o referido merece especial tratamento, tendo em vista que tem sido, reiteradas vezes,
utilizado pelos tribunais de sobreposigdo em suas atuacOes exegéticas. Nas licdes de Araljo e

Nunes Junior:

33
Connectionline n.26 — 2021 ( DOI:10.18312/connectionline.v0i26.1790)



> N

$3
CONNECTION
REVISTA ELETRONICA DOUNVAG | INE

ISSN 1980-7341

O principio da proporcionalidade € aquele que orienta o intérprete na busca
da justa medida de cada instituto juridico. Objetiva a ponderagdo entre 0s
meios utilizados e os fins perseguidos, indicando que a interpretagdo deve
pautar o menor sacrificio ao cidaddo ao escolher dentre os varios possiveis
significados da norma (2017, p. 130).

Em suma, conclui-se que o “também denominado de principio da razoabilidade,
busca a justa medida” (PIRES, 2014, p. 314) em concreto. Por esta razdo é fato que se trata de
principio de grande relevancia na hermenéutica constitucional, mormente porque os conflito
de normas constitucionais sdo resolvidos a luz da ponderagdo, e ele “é o principio da
ponderacdo e da harmonizacdo. Busca-se a justica, 0 bom senso, a equidade, a prudéncia e a
moderacdo. Dever-se-4 buscar, sempre, 0 menor sacrificio para o cidaddo na interpretacéo de
uma norma constitucional (PIRES, 2014, p. 315)".

O principio em apreco € a chave que abre todas as passagens — ou pelo menos
quase todas, pois hd quem defenda que os conflitos de pretensdes de entes federados devem
ser apreciados a luz do pacto federativo e ndo da proporcionalidade (MENDES; BRANDO,
2015) — do caminho da hermenéutica constitucional, haja vista que seu escopo, sua esséncia, é

nortear a ponderagdo, buscando a solugdo mais razoavel.

Trata-se de logica universal, que se encontra enraizada no discurso juridico,
independente de qual ordenamento esteja em andlise; exemplificando, o que o Supremo
Tribunal entender como proporcional em determinado julgado deve o ser em qualquer outro

local do mundo:

Assenta Schlink que o significado central do principio da proporcionalidade
foi demonstrado no ambito do discurso juridico, que ultrapassaria as
fronteiras entre as diversas ordens juridicas. Como exemplo, menciona o
professor alemdo que a Cardozo Law School realizou, em 1996, um
semindrio com a presenca de sete juizes de Cortes Superiores e Cortes
Constitucionais de sete diferentes paises, no qual se examinou um caso
ficticio em um pais igualmente ficticio. Schlink destava que os sete juizes
integrantes desse tribunal ficticio encontraram rapidamente uma “lingua”
comum — a lingua do principio da proporcionalidade com a indagacéo sobre a
legitimidade dos objetivos do legislador e sobre a necessidade das restrigdes
impostas a liberdade dos cidaddos para a consecucdo daqueles objetivos
(MENDES; BRANCO, 2015, p. 219).
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Conforme dito, em tdpico posterior serd objeto de reflexdo a jurisprudéncia
internacional sobre a tematica ora tratada, e, como se vera, a decisdo do Supremo Tribunal
Federal é no mesmo sentido que precedentes firmados por cortes diversas, em locais diversos,
haja vista que além da tematica hd outro ponto em comum em todos os julgados: a

proporcionalidade como norte hermenéutico.

Em suma, o principio da proporcionalidade é a lingua universal da hermenéutica

constitucional.

Percebe-se que o principio da proporcionalidade anda de méaos dadas com o
método da interpretacdo logica da constituicdo, pois se busca, em um plano fatico, o

logicamente razoavel, partindo-se do fato concreto.

E de se notar que os métodos e principios da hermenéutica constitucional se
entrelacam, um ndo excluindo outro; pelo contrério, a aplicacdo de um, no mais das vezes,
exige a complementagdo de outro. Podemos destacar o didlogo entre o principio da

razoabilidade — ou proporcionalidade — e 0 método ldgico.

O jurista Luis Recasens Siches, que em vida foi docente na Universidade

Nacional Auténoma do México, em suas licBes propunha a ideia da l6gica do razoavel:

Era de sua busca a integracdo do valor historico da existéncia humana como
pressuposto de uma Teoria dos Valores. Em frontal oposi¢do ao que recitava
0 positivismo juridico no qual foi formado e que predominava ao seu tempo,
Siches recusa o entendimento e a postura tomada pelo dedutivismo, postura
essa segundo a qual os casos probleméticos devem ser julgados de acordo
com o suposto grau de adequagdo as normas substantivas preestabelecidas. A
logica tradicional é ultrapassada. Tal logica, também chamada de logica
formal, com base racional matematica, € ultrapassada, pois ndo possui
elementos suficientes para ser utilizada na aplicacdo do direito, podendo
levar a absurdos. Veja-se a seguinte proposta de Gustav Radbruch, o classico
exemplo do urso na Estacdo Ferroviaria. Em uma estacdo ferroviaria havia
um cartaz que dizia: ‘é proibida a entrada de cdes’. Um homem cego ndo
pode entrar com seu cdo guia, entdo outro homem tentou entrar com um urso
e também foi impedido. Iniciou-se um conflito, pois 0 homem que vinha com
0 urso afirmava que a restricdo ndo se aplicava a ele, ja o cego dizia que era
um absurdo ndo poder entrar com seu cdo. Caso aplicassemos a logica
tradicional para o exemplo exposto, 0 homem com o urso teria sua entrada
franqueada, ao passo que o senhor cego seria impedido de ingressar na
estacdo. Notem que esse disparate nos convida a uma superacdo, em alguns
casos, da légica formal para uma logica do razoavel, justamente a proposta
do referido autor (GONZAGA, 2017, p. 6-7).
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Retornando a vacinacdo obrigatoria, mostra-se logicamente razodvel a imposigao
de medidas coativas para que os relutantes se vacinem, pois assim se garante, a sociedade
como um todo, a preservacdo da salde publica, sem ferir direitos fundamentais que fagam

parte do nucleo intangivel, que ndo poderia ser violado.

Ademais, destaca-se que os direitos fundamentais, em regra, séo relativos, ou seja,
ndo podem ser exercidos de modo irrestrito e absoluto (PIRES, 2014). Tal atributo garante a
supremacia constitucional, pois se os direitos fundamentais fossem absolutos o exercicio de
um, naturalmente, excluiria outro, o que ndo ocorre, pois como visto o conflito de dispositivos

constitucionais, sobretudo principios e direitos fundamentais, resolve-se por ponderacéo.

Esta premissa é de imensa relevancia & analise da obrigatoriedade de vacinagéo,
pois, de fato, toda pessoa, em um Estado de Direito, fundado na dignidade da pessoa humana,
goza de liberdade. Todavia, esta ndo € absoluta, tendo em vista que a propria Constituicdo
Federal (BRASIL, 1988), no seu art. 5°, inciso Il, prevé que “ninguém é obrigado a fazer ou
deixar de fazer alguma coisa sendo em virtude de lei”. Neste sentido, deve-se destacar que a
Lei — em sentido formal — n. 13.979/2020, que dispde sobre medidas de combate & pandemia

da Covid-19, prevé em seu art. 3°, inciso 11, alinea “d”:

Art. 3° Para enfrentamento da emergéncia de salde puablica de importancia
internacional de que trata esta Lei, as autoridades poderdo adotar, no ambito
de suas competéncias, entre outras, as seguintes medidas:

(...) 1 - determinacdo de realizacdo compulsoria de:

(...) d) vacinacéo e outras medidas profilaticas.

Vislumbra-se, analisando isoladamente o caso em concreto, que é legitima a
imposicdo de vacina obrigatoria, tendo em vista que a limitagdo a direito fundamental se
perfez nos conformes da Constituicdo Federal — imposicéo de obrigacdo por meio de lei — e de
modo proporcional a ndo ferir o ndcleo intangivel da pessoa humana. N&o obstante, quando se
aprecia a obrigatoriedade de vacinag&o tendo por contraponto outros preceitos constitucionais,

fortalece-se a legitimidade da limitacéo.

36
Connectionline n.26 — 2021 ( DOI:10.18312/connectionline.v0i26.1790)



REVISTA ELETRONICA DO UNIVAG LINE
ISSN 1980-7341
Muito se cuidou, até o presente momento, na dignidade daqueles a quem se impde
a obrigatoriedade de se vacinar. Entretanto, na ponderacdo deve se apreciar a dignidade dos
demais membros da sociedade, que assim como aqueles sdo detentores de direitos

fundamentais, a comegar pela vida.

N&o se pode discutir, juridicamente, a pandemia do Coronavirus sem se voltar ao
direito constitucional a vida, tendo em vista que até a presente data mais de 500 mil pessoas

morreram, em territdrio brasileiro, em decorréncia da Covid-19 (MAZUI, 2021).

Realizando-se a ponderacéo entre a liberdade — que é relativa — de se vacinar, sob
pena de sofrer sangdes e a vida, esta indiscutivelmente prevalece, pois se trata de pressuposto

elementar de todos os demais direitos fundamentais:

A existéncia humana é o pressuposto elementar de todos os demais direitos e
liberdades dispostos na Constituicdo. Esse direitos tém nos marcos da vida de
cada individuos os limites maximos de sua extensdo concreta. O direito a
vida é a premissa dos direitos proclamados pelo constituinte; ndo faria
sentido declarar qualquer outro se, antes, ndo fosse assegurado o proprio
direito de estar vivo para usufrui-lo. O seu peso abstrato, inerente a sua
capital relevancia, é superior a todo outro interesse (MENDES; BRANCO,
2015, p. 255).

Sobre o direito a vida, insta observar que ndo se trata apenas do direito de nascer,
mas também de se ter a vida e vive-la com qualidade e dignidade (MEDINA, 2013). Logo, em
prestigio a ele deve o Estado implementar medidas de combate ao mortifero virus, que tantas

vidas vem ceifando ao longo da pandemia.

Além do direito a vida, percebe-se que a pandemia do Coronavirus traz ao debate
juridico o direito a saude, que se encontra previsto no art. 6°, da Constituicdo Federal
(BRASIL, 2017), com status de direito fundamental.

Ha um real prestigio do Poder Constituinte patrio ao direito a saude, tanto é que:

A Constituicdo de 1988 ¢é a primeira Carta brasileira a consagrar o direito
fundamental a salde. Textos constitucionais possuiam apenas disposicdes
esparsas sobre a questdo, como a Constituicdo de 1824, que fazia referéncia a
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garantia de “socorros publicos” (art. 179, XXXI) (MENDES; BRANCO,
2015, p. 660).

Depreende-se que o direito a salde ndo é apenas um direito fundamental
decorrente do direito a vida; trata-se de verdadeiro direito autbnomo, cuja protegdo e essencial
a existéncia humana, haja vista que ninguém vive, ou vive com plenitude, sem salde. Logo,
diante de uma pandemia decorrente de um virus que compromete, em muito, a saude fisica e
emocional dos infectados, levando-os a experimentar dores e sofrimentos agudos, que podem
ter por consequéncias o 6bito ou sequelas permanentes, deve o poder publico agir visando

garantir aquela.

E de se observar que, novamente, ha conflito de direitos fundamentais: de um lado
a liberdade de alguns de escolherem ou ndo se vacinarem, e de outro a salde, tanto individual
quanto publica. Vislumbra-se que a decisdo dada pelo Supremo Tribunal Federal ao conflito,
por meio da ponderacdo, prestigia o principio da razoabilidade, tendo em vista que permite a
imposicdo de medidas sancionatorias proporcionais aqueles que deixam de se vacinar,
preservando o nicleo intangivel dos direitos fundamentais, e também tutela o direito a saude,

individual e pablica.

Fator que deve ser levado em conta, na ponderacdo entre liberdade de se vacinar e

direito a saude é o duplo aspecto inerente a esta: o interesse individual e o interesse publico.

Ponderacdo é o sopesar, em concreto, direitos e principios fundamentais em
conflito, e & luz da proporcionalidade auferir qual deve prevalecer; e, inexiste ddvidas de que
o fato da saude ter aspecto individual e coletivo, publico e privado, pesa na balanga da

ponderacéo.

A doutrina do direito administrativo classifica interesse publico em primério e

secundario:

O interesse primario € composto pelas necessidades da sociedade, ou seja,
dos cidaddos enquanto participes da coletividade, ndo se confundindo com a
vontade da maquina estatal, a qual configura o interesse secundario. Isso
decorre do fato de que, ndo obstante sempre atue visando satisfazer as
necessidades da coletividade, o poder publico tem personalidade juridica
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prépria, e, por isso, tem 0s seus interesses individuais, como é o caso da
instituicdo de tributos, com a intengdo de arrecadar valores para a execugao
da atividade pablica (CARVALHO, 2020, p. 63-64).

Em suma, h& dois interesses publicos, que podem se voltar a dire¢des diversas.
Entretanto, ndo é o presente caso, pois tanto a sociedade clama por medidas de combate ao
Coronavirus, visando evitar o contigio daqueles que a formam, bem como o Estado, tendo em
vista que € o incumbindo de concretizar o direito fundamental social a saude, em muito

fragilizado pelo triste contexto pandémico vivido nos dias de hoje.

Retornando & balanga da ponderacdo, a duplicidade de interesses publicos
convergindo a tutela da salde, durante a pandemia da Covid-19 fortalece, ainda mais, o
fundamento da prevaléncia daquela em detrimento da liberdade individual de se vacinar ou

nao.

Enfim, conclui-se que o pelo Supremo Tribunal Federal, no julgamento das ADIs
n. 6586 e 6587 (STF, 2021), decidiu com razoabilidade, no sentido de que é constitucional a
imposicdo de vacinacdo obrigatéria, em combate ao Corona Virus, tendo em vista a
prevaléncia dos direitos fundamentais a vida e a saude, este Gltimo em sua dimensdo
individual e coletiva, em detrimento da liberdade individual, mormente quando a
obrigatoriedade reside em imposi¢édo de san¢des proporcionais, pela ndo vacinagédo, que ndo

ferem o ndcleo intangivel de direitos fundamentais.

A VACINACAO EM INCAPAZES NA PANDEMIA DO CORONAVIRUS

Conforme visto, o Supremo Tribunal Federal (2021) entendeu que ¢€
constitucional a imposicdo da obrigatoriedade de se vacinar contra 0 Coronavirus, sob pena de
sancdes proporcionar, e, que, esta obrigatoriedade ndo se confunde com vacinagdo forgada.
Todavia, aspecto problemético reside na vacinacdo de criangas e demais incapazes, perante a

lei, desprovidos de autonomia, absoluta ou relativa, para tomada de decisdes.
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Ha quem defenda (SIGOLLO, 2021) que o teor da decisdo a pouco referida se
aplica aos pais e demais representantes legais, analogicamente, no sentido de que cabe a eles
decidir se suas criangas e adolescentes serdo vacinados, e, tratando-se de obrigatoriedade,

sofrerdo as mesmas consequéncias impostas caso se neguem a fazé-lo.

Vislumbra-se que este posicionamento, em parte, encontra-se dentro dos limites
da razoabilidade, tendo em vista que o Cddigo Civil (BRASIL, 2002) prevé em seu art. 1634,
inciso VII, que é dever dos pais, em relacdo aos filhos: “representd-los judicial e
extrajudicialmente até os 16 (dezesseis) anos, nos atos da vida civil, e assisti-los, ap6s essa
idade, nos atos em que forem partes, suprindo-lhes o consentimento”. Além disso, 0 mesmo
dispositivo legal dispde do mesmo modo, mas com devidas especificidades, sobre as relacdes
juridicas envolvendo demais incapazes, menores de 18 anos submetidos a tutela, e maiores de

18 anos, submetidos a curatela.

Todavia, a questdo da vacina obrigatoria ndo tem fim nela mesma, sendo mero
plano de fundo de questbes juridicas em muito delicadas, como a dignidade da pessoa
humana, o direito a vida, o direito a salde, em suas dimensdes individuais e coletivas;
vislumbrar a questdo da vacinagdo de criancas e de demais incapazes a luz destas questdes
sobrevém complicadores que levam ao seguinte questionamento: pode um pai, tutor ou
curador dispor daqueles direitos em nome dos incapazes que estejam sob seu poder? E, pode o

Estado intervir nesta problematica juridica, afeta ao planejamento familiar?

O segundo questionamento € de facil resposta, tendo em vista que a prdpria
Constituicdo Federal (BRASIL, 1988), em seu art. 227, caput, prevé ser dever ndo apenas da
familia, mas também da sociedade e do Estado assegurar satde as criancas e adolescentes. No
mesmo sentido, o Estatuto da Pessoa com Deficiéncia (BRASIL, 2015) prevé que séo direitos
fundamentais da pessoa com deficiéncia, que devem ser concretizados pelo poder publico a
vida (art. 10) e a saude (art. 18).

Em suma, conclui-se que o Estado pode — e deve — interver na questdo da
vacinagdo obrigatdria de criancas e demais incapazes, devendo buscar a melhor solucdo

juridica, a luz da Constituicdo Federal.
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Em recurso Extraordinério, com repercussdo geral, o Supremo Tribunal Federal
(2021) decidiu que ndo podem os pais deixarem de vacinar os filhos, por razdes de convicgédo

politico-filos6ficas:

Ementa: Direito constitucional. Recurso extraordinario. Repercussdo geral.
Vacinagdo obrigatéria de criangas e adolescentes. Ilegitimidade da recusa dos
pais em vacinarem os filhos por motivo de convicgdo filosofica. 1. Recurso
contra acérddo do Tribunal de Justica do Estado de S&o Paulo (TJSP) que
determinou que pais veganos submetessem o filho menor as vacinagdes
definidas como obrigatérias pelo Ministério da Salde, a despeito de suas
convicgdes filosoficas. 2. A luta contra epidemias ¢ um capitulo antigo da
histéria. Ndo obstante o Brasil e 0 mundo estejam vivendo neste momento a
maior pandemia dos Ultimos cem anos, a da Covid-19, outras doengas
altamente contagiosas ja haviam desafiado a ciéncia e as autoridades
publicas. Em inGmeros cendrios, a vacinacdo revelou-se um método
preventivo eficaz. E, em determinados casos, foi a responsavel pela
erradicacdo da moléstia (como a variola e a poliomielite). As vacinas
comprovaram ser uma grande invencdo da medicina em prol da humanidade.
3. A liberdade de consciéncia € protegida constitucionalmente (art. 5°, VI e
VIII) e se expressa no direito que toda pessoa tem de fazer suas escolhas
existenciais e de viver o seu proprio ideal de vida boa. E senso comum,
porém, que nenhum direito é absoluto, encontrando seus limites em outros
direitos e valores constitucionais. No caso em exame, a liberdade de
consciéncia precisa ser ponderada com a defesa da vida e da sadude de todos
(arts. 5° e 196), bem como com a protecdo prioritaria da crianga e do
adolescente (art. 227). 4. De longa data, o Direito brasileiro prevé a
obrigatoriedade da vacinacdo. Atualmente, ela esta prevista em diversas leis
vigentes, como, por exemplo, a Lei n° 6.259/1975 (Programa Nacional de
Imunizacgdes) e a Lei n° 8.069/90 (Estatuto da Crianca e do Adolescente). Tal
previsdo jamais foi reputada inconstitucional. Mais recentemente, a Lei n°
13.979/2020 (referente as medidas de enfrentamento da pandemia da Covid-
19), de iniciativa do Poder Executivo, instituiu comando na mesma linha. 5.
E legitimo impor o carater compulsério de vacinas que tenha registro em
orgdo de vigilancia sanitaria e em relagcdo a qual exista consenso médico-
cientifico. Diversos fundamentos justificam a medida, entre os quais: a) 0
Estado pode, em situacfes excepcionais, proteger as pessoas mesmo contra a
sua vontade (dignidade como valor comunitario); b) a vacinagdo é importante
para a protecdo de toda a sociedade, ndo sendo legitimas escolhas individuais
que afetem gravemente direitos de terceiros (necessidade de imunizacdo
coletiva); e c) o poder familiar ndo autoriza que os pais, invocando convicgdo
filosdfica, coloquem em risco a salde dos filhos (CF/1988, arts. 196, 227 e
229) (melhor interesse da crianga). 6. Desprovimento do recurso
extraordinario, com a fixacdo da seguinte tese: “E constitucional a
obrigatoriedade de imunizagdo por meio de vacina que, registrada em 6rgdo
de vigilancia sanitaria, (i) tenha sido incluida no Programa Nacional de
Imunizagdes, ou (ii) tenha sua aplicacdo obrigatéria determinada em lei ou
(iii) seja objeto de determinacdo da Unido, Estado, Distrito Federal ou
Municipio, com base em consenso médico-cientifico. Em tais casos, ndo se
caracteriza violacdo a liberdade de consciéncia e de conviccao filosofica dos
pais ou responsaveis, nem tampouco ao poder familiar” (STF, 2021).
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Conforme ja abordado, conflitos de normas constitucionais, sobretudo direitos e
principios fundamentais, sdo resolvidos a partir de técnicas de ponderacdo, em que 0
intérprete desce ao caso concreto, e verifica, a partir da hermenéutica constitucional, qual dos
valores conflitantes deve prevalecer. No topico anterior se concluiu que o a vida, a salde,
individual e coletiva, devem prevalecer sobre a liberdade de se vacinar. Ndo muito além, deve
0 mesmo raciocinio ser estendido & obrigatoriedade de vacinar os incapazes, devendo 0s
mesmos valores preponderar sobre a liberdade de convicgdo politico-filosofica dos pais ou
representantes legais. Deste modo, caso sigam determinada filosofia de vida, como, por
exemplo, o “veganismo”, ou se filiem & determinado pensamento politico, mesmo assim ter&o
que vacinar os incapazes. Consigna-se que além daqueles valores preponderantes, hd o

reforco da garantia constitucional da protecdo integral a crianga e ao adolescente, devendo

Ihes garantir saude, nos termos do art. 227, caput, da Constituicdo Federal (BRASIL, 1988).

Deve ser ressaltado que ha quem defenda que, quanto a vacinagdo obrigatéria, o
menor tem autonomia de optar por se vacinar ou ndo, mesmo que contra a vontade de seu

representante legal:

Criancgas e adolescentes tém o direito de se vacinarem, se essa for a sua
decisdo e ainda que ndo seja o desejo de seus pais e/ou mdes, e quando essa
decisdo for possivel de ser realizada pelas diretrizes das autoridades em
vigilancia sanitéria. Cuida-se de efetivacdo da protecdo integral e do direito
de escuta, temas que estdo exigindo uma reformulacéo tedrica para que se
reconheca a real posicdo juridica de adolescentes enquanto sujeitos de direito
(CRUZ, 2021).

Em que pese merece ser reconhecida toda forma de prestigio & opinido do infante,
sobretudo no que toca & questdes existenciais, ndo se entende o posicionamento acima como o
melhor raciocinio, haja vista que a vida e a salde compreendem teméticas em muito sensiveis,
que ndo devem ser decididas por quem ndo tem capacidade para gerir suas vida; seria um
imenso contrassenso vedar que um menor de 16 anos, considerado pelo Codigo Civil
(BRASIL, 2002) absolutamente incapaz, realize, por exemplo, uma transagdo comercial, mas

autoriza-lo a decidir sobre se vacinar ou ndo, quando esta decisdo pode custar sua vida.
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Insta salientar que este debate reside no dmbito das liberdades constitucionais,
isso porque no plano infraconstitucional ha expressa previséo, no art. 14, §1°, do Estatuto da
Crianca e do Adolescente (BRASIL, 1990), que “é obrigatéria a vacinacdo de criangas nos

casos recomendados pelas autoridades sanitarias”.

Entende-se, aqui, que a melhor conclusdo € no sentido de que nem os
representantes legais e nem os infantes podem decidir por vacinar ou ndo, em meio ao
contexto pandémico do Coronavirus. Aplica-se 0 mesmo raciocinio firmado na jurisprudéncia
e na doutrina, em relacdo a transfusdo de sangue em pessoas incapazes. Segundo o enunciado

n. 403, da V Jornada de Direito Civil, do Conselho da Justica Federal:

O Direito a inviolabilidade de consciéncia e de crenca, previsto no art. 5°, VI,
da Constituicdo Federal, aplica-se também a pessoa que se nega a tratamento
médico, inclusive transfusdo de sangue, com ou sem risco de morte, em razdo
do tratamento ou da falta dele, desde que observados os seguintes critérios: a)
capacidade civil plena, excluido o suprimento pelo representante ou
assistente; b) manifestacdo de vontade livre, consciente e informada; e c)
oposicdo que diga respeito exclusivamente a propria pessoa do declarante
(CJF, 2012).

Embora se trate de problematica diversa, a légica € o mesma: de fato a
Constituicdo Federal garante a protecdo & Liberdade de Convicgdo politico-filoséfica, a
liberdade de crenca religiosa, etc., e por essa razdo é permitido a determinado sujeito escolher
se determinar conforme sua convic¢do ou credo, mesmo que isso custe sua salde ou sua vida.
Todavia, s6 podera fazé-lo desde que escolha por si, e que tenha capacidade para tanto.
Assim, pais ou tutores podem escolher se vacinar ou ndo, mas 0 mesmo ndo podem fazer
pelos seus infantes. O mesmo raciocinio vale ao curador em relacdo ao curatelado, tendo em
vista que o art. 1774, do Codigo Civil prevé que se aplicam a curatela as disposicoes
concernentes a tutela, com as devidas especificidades prescritas no referido diploma legal
(BRASIL, 2002).

Se a Constituicdo garante a protecdo integral as criancas e aos adolescentes,
impondo como dever do Estado assegurar aqueles a vida e a saude, ndo é proporcional se
admitir, em qualquer contexto, que deixem de ser vacinados contra um virus mortal, por

vontade prdpria, tendo em vista que sdo incapazes de se determinar, e, por vontade de seus
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representantes legais, isto porque, como visto anteriormente, os direitos fundamentais
possuem um nucleo que é inviolavel, e ndo ha direito fundamental mais intangivel que a vida,

tendo em vista que é ela a razdo de existir dos demais.

A VACINACAO OBRIGATORIA E O DIREITO COMPARADO

Peter Haberle propde o método comparativo de interpretacdo constitucional,
segundo o qual se alinha os métodos classicos de hermenéutica, interpretando-se a
Constituicdo pétria em contraponto com demais ordenamentos juridicos (BULOS, 2012).
Trata-se de ferramenta exegética muito relevante ao presente estudo, tendo em vista que a
seguir se demonstrara que a questdo da vacinacdo obrigatdria é debate juridico recorrente, em

diversos outros ordenamentos juridicos.

Os dados que serdo expostos é fruto de pesquisa documental, sobretudo no banco

de dados de jurisprudéncia internacional do Supremo Tribunal Federal (2020).

Inicialmente, merece destaque o0 caso Zucht v. King, 260 U.S. 174 (1922), em que
a Suprema Corte dos Estados Unidos reconheceu que poderia uma escola do Estado do Texas

se recusar a receber alunos ndo vacinados (STF, 2020).

A mesma corte, no caso Jacobson v. Massachusetts, 197 U.S. 11 (1905),
reconheceu que cidade de Cambridge, no Estado de Massachusetts, poderia multar os

residentes que se recusassem a receber a vacina contra variola (STF, 2020).

Por fim, a Suprema Corte dos Estados Unidos, no caso Compagnie Francaise de
Navigation a Vapeur v. Louisiana Board of Health,186 U.S. 380 (1902) considerou valida leis

de quarentena como exercicio razoavel do poder de policia (STF, 2020).

Mais recente e igualmente relevante é o julgado da Suprema Corte do Reino
Unido, que em 2017 considerou justificada a interferéncia do Estado no direito da mée de ter
respeitada sua vida familiar diante do interesse de proteger a saude da crianca e vacina-la
(STF, 2020).

Em 2018, a Corte Constitucional da Itdlia entendeu pela possibilidade da
imposicéo de vacina obrigatoria:
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Tribunal decidiu que as disposi¢cbes urgentes eram adequadas, dada a
natureza preventiva das vacinagbes e o declinio do nivel de cobertura na
Itdlia. Em segundo lugar, o Tribunal esclareceu que a escolha de tornar a
legislagcdo mais rigida para obrigar a vacinagdo ndo era exagerada, uma vez
gue, na pratica médica, recomendacdo e obrigacdo sdo conceitos conjugados,
e uma mudanca desta para a primeira € justificada pelas crescentes
preocupacdes sobre a cobertura de vacinas. Terceiro, afirmou que exigir um
certificado para se matricular na escola e impor multas era razoavel, até
porque o legislador havia previsto medidas iniciais que incluiam reunides
individuais com pais e responsaveis para informa-los sobre a eficacia da
vacina. Por fim, observou que as condi¢Ges epidemiolégicas devem ser
monitoradas constantemente e que no futuro, dependendo dos achados
relevantes, sera possivel experimentar a redugdo de certas vacinas de
obrigatdrias para sugeridas (STF, 2020).

Em 11 de maio de 2020, no BvR 469/20, o Tribunal Constitucional Federal da
Alemanha reconheceu a constitucionalidade de diploma normativo que obrigava a vacinagéo,
contra o sarampo, em criancas, afirmando que “o objetivo da Lei €, em particular, a protegéo
da vida e da integridade fisica, para a qual o Estado, em principio também tem o dever de
proteger sob os direitos fundamentais do art. 2 (2) S. 1 da Grundgesetz” (STF, 2020).

Em 2011, a Corte Constitucional da Republica Checa decidiu que:

1. A obrigacdo de vacinagcdo é uma restricdo admissivel aos direitos
fundamentais do individuo a quem é imposta, uma vez que é inevitavel e
necessaria para proteger a salde publica e os direitos e liberdades de
outrem.” 2. “No entanto, em certas circunstancias e motivos excepcionais,
um individuo pode recusar-se a submeter-se a vacinagdo obrigatoria. A
obrigacdo pode ndo ser cumprida e ele ou ela ndo estara sujeito a sangoes.
Uma abordagem contréria representaria uma violagdo do direito de expressar
livremente a sua religido ou fé ao abrigo da Carta dos Direitos Fundamentais
e das Liberdades Basicas (STF, 2020).

Destaca-se, também, o julgado n. I. US 1253/14, de 22 de dezembro de 2015, em
que a mesma corte estabeleceu excecéo a regra do dever geral dos pais de vacinar os filhos,
em circunstancias especificas, como o caso de reacdes adversas, decorrentes da aplicacdo
(STF, 2020).
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No mesmo ano, em 27 de janeiro de 2015, a Corte Constitucional da Republica
Checa rejeitou pedido de anulagdo do art. 50, da Lei de Prote¢do a Salde Publica, daquele
pais, que previa que creches s6 poderiam admitir a frequéncia de criangas com a vacinago
obrigat6ria em dia (STF, 2020).

Em 12 de fevereiro de 2004, no U-1-127/01, a Corte Constitucional da Eslovénia
decidiu que “os beneficios da vacinagdo obrigatoria para a saude dos individuos e dos
membros da comunidade em geral excedem as consequéncias da interferéncia com os direitos

constitucionais dos individuos” (STF, 2020).

Em 8 de outubro de 2014, no U.br.30/2014, a Corte Constitucional da Antiga
Republica lugoslava da Macedbnia considerou que “a obrigacdo de se submeter & vacinagao
obrigatoria é uma restricdo permissivel aos direitos fundamentais de um individuo, porque é

necessaria para proteger a satde publica e os direitos e liberdades de terceiros” (STF, 2020).

Em 2007 a Corte Constitucional da Hungria firmou precedente no sentido de que
“a protecdo da saude das criangas e a prote¢do contra as doengas contagiosas justificam a
vacinagdo obrigatoria para determinadas faixas etarias do ponto de vista constitucional” (STF,
2020).

Em 10 de dezembro de 2015 a Corte Constitucional da Colémbia entendeu que a
vacinagdo de criangas, contra a vontade dos pais, viola principios da Constitui¢do Colombiana
(STF, 2020).

Merece destaque precedente da mesma corte, de 25 de setembro de 1996, que
decidiu pela constitucionalidade da intervencdo cirdrgica em menores testemunhas de jeova,
proximos de atingir a maioridade — e capacidade civil -, mesmo que contra a vontade deles,

quando hé consentimento do pai para realizacdo do procedimento:

Quando se trata de intervencdes ou tratamentos urgentes e necessarios que
visem a preservacdo da vida do menor que esta prestes a atingir a maioridade,
dada a "extrema" gravidade do seu estado de saude, impor a deciséo do pai,
mesmo contra a vontade do filho cagula, no sentido de autorizar a ciéncia a
recorrer e aplicar os procedimentos ao seu alcance para salvar sua vida, ndo
implica usurpar ou interferir em sua autonomia, mas sim viabilizar uma
possibilidade de cunho cientifico que contribui para a preservacdo de sua
vida, dever e direito do pai e obrigacdo do Estado (STF, 2020).
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Trata-se julgado que extrapola a temética da vacinagdo obrigatéria. Todavia,
conforme ja abordado no segundo topico do presente estudo, aplica-se o fundamento da
impossibilidade de recusa de transfusdo sangue, em criangas testemunhas de jeova, pelos pais,
nos termos do enunciado 403, da V Jornada de Direito Civil (CJF, 2012) a impossibilidade de

recusa de vacinagdo em incapazes.

Em 26 de outubro de 2017, a Corte Constitucional da Sérvia entendeu pela

constitucionalidade da vacinacéo obrigatdria. Segue trecho traduzido da decis&o:

A vacinacdo obrigatéria representa uma interferéncia no direito de um
individuo & integridade fisica. E prescrito por lei e atende ao objetivo
legitimo de protecdo da saude. Justifica-se por razbes de salde publica e pela
necessidade de manter sob controle a propagacdo de doengas transmissiveis.
O Estado dispde de uma margem de apreciacdo no que diz respeito as
medidas de salde para a protecdo da populagdo contra as doencas
transmissiveis (STF, 2020).

Por fim, destaca-se o acérddo n. 397/2014, do Tribunal Constitucional de

Portugal:

O caso ndo €é sobre vacinagdo obrigatéria, mas tem a seguinte
fundamentacdo: o direito a integridade pessoal ndo impede o estabelecimento
de deveres publicos dos cidaddos que se traduzam em (ou impliquem)
intervencbes no corpo das pessoas (V. g., vacinacao, colheita de sangue para
testes alcodlicos, etc.), desde que a obrigacdo ndo comporte a sua execucdo
forgada, sem prejuizo da punigdo em caso de recusa.

CONCLUSAO

Os direitos fundamentais séo relativos, ou seja, quando em conflito com outro
deve-se, em concreto, analisar qual preponderard; este é o cerne da problemética que se
refletiu até aqui, tendo em vista que de um lado reside a liberdade de se vacinar ou ndo e de
outro o direito & salde, individual e coletivo, e o direito & vida, haja vista que o Coronavirus é

mortifero, ja tendo levado, até o presente momento, mais de 500.000 Brasileiros a morte.
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Quais das pretensdes acima devem prevalecer? Trata-se de delicada indagagéo,

tendo em vista que todas séo constitucionalmente protegidas, como direitos fundamentais.

O Supremo Tribunal Federal, em louvavel decisdo, proferida no bojo das agdes
diretas de inconstitucionalidade n. 6586 e 6587, reconheceu a constitucionalidade da
vacinagdo obrigatoria, que implica na imposicdo do dever de se vacinar, sob pena de
consequéncias juridicas proporcionais, como o confisco de documentos, a vedacdo a
frequentar lugares, imposicdo de multas, etc; vislumbra-se que ndo se trata de vacinagdo

forgada, que seria, como o prdprio nome sugere, imposta a forca.

Conflito de direitos fundamentais sdo solucionados por meio da técnica de
ponderagdo, em que o interprete se vale dos métodos e principios hermenéuticos para chegar a
solucdo do caso. Depreende-se, do até aqui refletido, que a decisdo do Supremo Tribunal
Federal é razodvel, pois prestigia a liberdade do sujeito de negar se vacinar, tendo como
consequéncia a imposicao de consequéncias juridicas. Igualmente, hd o prestigio ao direito
fundamental & saude e a vida dos demais membros da comunidade, que clamam por medidas

de enfrentamento ao Coronavirus.

A questdo ganha contornos mais problematicos no que se refere a vacinagdo de
incapazes, sobretudo criancgas, isto porque sdo legalmente desprovidos de capacidades para

tomar decisdes sobre si.

Ha quem defenda que o mesmo raciocinio da decisdo do Supremo Tribunal
Federal se aplica analogicamente aos responsaveis legais, de modo que terdo liberdade para
negar vacinar os seus, porém, suportardo as consequéncias de seus atos; hd quem faz a
ponderacdo de que ha um direito autbnomo do incapaz de escolher ser vacinado, mesmo que

dissentindo de seu representante legal.

A despeito disso, conclui-se que estes posicionamentos estdo divorciados da
razdo, tendo em vista que a vida e a salde sdo direitos fundamentais de tamanha sensibilidade

que ndo pode sujeito dispor em nome de outrem, mesmo se tratando de representante legal.

Na Constituicdo Federal é garantida a protec&o integral a crianca e ao adolescente,
ndo sendo razoavel qualquer interpretacdo hermenéutico-constitucional que afronte este

preceito.
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Deve-se aplicar, analogicamente, o enunciado n. 403, da V, da Jornada de Direito
Civil (CJF, 2012), que dispe sobre a recusa a transfusdo de sangue, por paciente Testemunha
de Jeova. Segundo o referido dispositivo, é possivel a recusa, desde que o paciente seja capaz,
e esteja, na ocasido, em gozo de suas faculdades mentais, e que o faca em nome proprio, e de

modo declarado e informado.
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O STF E APANDEMIA: OS REFLEXOS DA ALTA
JUDICIALIZACAO DA SAUDE NO PAIS

Wanderlei José dos Reis*

RESUMO

De acordo com os dados do Painel de Agdes STF-COVID-19 (transparéncia), até a data de
23.02.2021, a Corte Suprema brasileira recebeu 7.322 processos relacionados & pandemia,
sendo proferidas, no total, 8.798 decisdes sobre o tema. Assim, dada a alta judicializagdo da
saude na pandemia de COVID-19, refletida em todos os segmentos da Justica, desde o STF a
primeira instancia, faz-se necessaria uma anélise das principais decisdes do Tribunal Excelso,
a luz do art. 102, caput, do Estatuto Fundamental, que estabelece que compete a ele
precipuamente, a guarda da Constituicdo, bem como dos arts. 6° e 196 a 200, da mesma Carta,
que tratam do direito social e universal & saude.

ABSTRACT

According to data from the STF-COVID-19 Action Panel (transparency), until the date of
february 23, 2021, the Brazilian Supreme Court received 7,322 pandemic-related cases, with a
total of 8,798 decisions on the subject. Thus, given the high judicialization of health in the
COVID-19 pandemic, reflected in all segments of Justice, from the Supreme Court to the
lower court, it is necessary to analyze the main decisions of the Excelso Court, in the light of
art. 102, caput, of the Fundamental Statute, which establishes that it is primarily his
responsibility to keep the Constitution, as well as of arts. 6° and 196 to 200, of the same
Charter, which deal with the social and universal right to health.

PALAVRAS-CHAVE: Pandemia. STF. Constituicdo Federal. Direitos fundamentais. Saude.

Judicializag&o.

KEYWORDS: Pandemic. STF. Federal Constitution. Fundamental rights. Health.
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I. CONSIDERAGCOES INICIAIS

Sabido que os direitos fundamentais devem ser considerados verdadeira meta da
limitacdo juridica do Estado e o conteldo essencial do Estado de Direito deve residir no
reconhecimento desta esfera de autonomia onde os individuos sdo titulares de direitos
subjetivos, oponiveis a terceiros e ao Estado.

A consagracgdo constitucional dos direitos fundamentais teria sido a limitagéo de
todos os poderes do Estado acompanhada do reconhecimento da supremacia da Constituigdo
em relacdo ao Poder Legislativo ordinario.® Os direitos fundamentais assumiram, entéo, o
carater de direitos contra o Estado, de garantias da autonomia individual contraria as invasdes
do soberano.*

Igualmente, no prisma constitucional, releva notar que o Estado Democratico de
Direito gravita em torno do principio da dignidade da pessoa humana e da centralidade dos
direitos fundamentais, estando incluidos nos direitos fundamentais a liberdade, a igualdade e
0 minimo existencial que devem ser realizados pelo Legislativo, Executivo e Judicirio na
maior extensdo possivel, tendo como limite minimo o ndcleo essencial desses direitos.

Nessa quadra de ideias, ha que se assentar que a Carta Constitucional de 1988,
intitulada de *“Constituicdo Cidada”, abriga em seu art. 5%, nos incisos | a LXXVIII, um vasto
rol de direitos fundamentais, garantindo-se aos brasileiros e aos estrangeiros residentes no
pais a inviolabilidade do direito a vida, a liberdade, a igualdade, a seguranca e a propriedade,
além de outros direitos fundamentais esparsos no seu texto ao longo dos 250 artigos, 0s quais
possuem aplicacdo imediata (art. 5°, § 1°, CF), protegendo-os, inclusive, de investidas do

poder reformador (art. 60, § 4°, inciso IV, CF), elevando-os ao status de clausulas pétreas,

2 NOVAIS, Jorge Reis. Contributo para uma teoria do estado de direito. Coimbra: Almedina, 2006, p. 76.
3 Ibidem, pp. 77-78.
4 Em outra obra, onde Novais também trata dos direitos fundamentais, explora suas dimensdes objetiva e subjetiva e os

denomina de direitos de liberdade, distinguindo-os dos direitos sociais (NOVAIS, Jorge Reis. As restricdes aos direitos
fundamentais ndo expressamente autorizadas pela constitui¢do. Coimbra: Coimbra Editora, 2003, p. 49).

53

Connectionline n.26 — 2021 ( DOI:10.18312/connectionline.v0i26.1791)



43
CONNECTION
respeemovciroven: LINE

ISSN 1980-7341

mantendo higidas a identidade e a continuidade da Lei Maior. Além do que, segundo a
adverténcia explicita do § 2° do art. 5°, os direitos e garantias previstos no texto constitucional
ndo excluem outros decorrentes do regime e dos principios por ela adotados ou dos tratados
internacionais.

Assim, sob uma perspectiva dogmatico-juridica e devido ao seu conteildo, podem
ser entendidos também como direitos fundamentais outros postulados com rétulo diferente na
Carta Magna, a exemplo dos direitos sociais estampados no art. 6°, caput, como educagéo,
salde, alimentacdo, trabalho, moradia, lazer, bem como o direito a0 meio ambiente
ecologicamente equilibrado (art. 225, caput, CF), haja vista que sdo inerentes a propria
existéncia do ser humano.

A proposito, a Constituicdo da Republica de 1988 dispde quanto a satde de modo
especifico (arts. 6° caput, e 196 a 200), tratando-a como direito social e universal,
expressamente, nos arts. 6°, caput, e 196, verbis: Art. 6° S&o direitos sociais a educagéo, a
saude, o trabalho, a moradia, o lazer, a seguranca, a previdéncia social, a protecdo a
maternidade e a infancia, a assisténcia aos desamparados, na forma desta Constitui¢do. Art.
196. A salde é direito de todos e dever do Estado, garantido mediante politicas sociais e
econdmicas que visem & reducdo do risco de doenca e de outros agravos e ao acesso universal
e igualitario as acdes e servicos para sua promogao, protecdo e recuperacao.

Outrossim, a Lei Magna dispde sobre as acBes e servigos de salde como de
relevancia publica (art. 197), apresentando as diretrizes de um sistema Unico de atendimento
no art. 198, dispositivo que, interpretado sistematicamente com as demais normas
constitucionais, leva a conclusdo de que o acesso integral & saude publica é condicionado ao
necessario ingresso do paciente no SUS e que, por meio deste, deve o cidaddo receber do
Estado todos os meios terapéuticos de que carece. Tais preceitos foram regulamentados pela
Lei Orgénica da Saude (Lei n.° 8.080/90) e pela Lei n.° 8.142/90, que promovem 0 conceito
de integralidade no campo da salde.

Deveras, a saude é, sem duavida, direito fundamental consagrado ao individuo,

diretamente afeto ao direito a vida, e, por conseguinte, indisponivel, irrevogavel,
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irrenuncidvel, inaliendvel e intransmissivel, sendo assim considerado pela jurisprudéncia do
STF.

Regida pelos principios da universalidade, da integralidade e da participagdo da
comunidade, a saide € um direito fundamental do individuo, da espécie que o jurista aleméo
Georg Jellinek convencionou chamar de “direitos de prestagdo™, impondo ao Estado o dever
de agir para implementar sua utilidade concreta porquanto se realizam com a intervencéo do
Estado.

Com efeito, o direito publico subjetivo & saude denota prerrogativa juridica
indisponivel assegurada pela propria Carta Politica da Republica a todos os brasileiros, tendo
sido outorgado ao Poder Judiciario o papel de garantidor desses direitos, sendo que se
evidencia cada vez mais um desejo social de concretizacdo dos direitos sociais (prestacdes
positivas), em especial no campo das politicas publicas relacionadas a saude. Prova disso é
que se tem verificado um crescente movimento de judicializagdo do direito a saide no pais,
que nada mais é do que a obtencdo de atendimento médico, medicamentoso e de
procedimentos diagndsticos pela via judicial.

Assim, todos os temas afetos & ordem juridica e ao sistema judiciario, inclusive o
direito fundamental & saude, dizem respeito obviamente ao Supremo Tribunal Federal, ja que
a atual Constituicdo Federal de 1988 lhe conferiu a tarefa de guardido do Texto Magno,
estabelecendo, basicamente, trés grupos de competéncias no art. 102, que podem ser assim
divididas: competéncias originarias (inciso | do art. 102), competéncias recursais ordinarias
(inciso 1l do art. 102) e competéncias recursais extraordinarias (inciso Il do art. 102). Deste
modo, passemos a analise das principais decisbes do Pretorio Excelso no que tange a

pandemia.
11. ANALISE DO TEMA

No inicio de 2020, desencadeada pela pandemia de COVID-19, assistiu-se ao

comeco de uma grave crise sanitaria em nivel mundial, que ndo se limitou ao &mbito sanitério,

5 ALEXY, Robert. Teoria de los derechos fundamentales. Madrid: Centro de Estlidios Constitucionales, 1993, passim.
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impactando também na seara da economia, educacéo, liberdades e garantias individuais, entre
outras, 0 que passou a demandar uma mudanga comportamental de todas as pessoas e
desencadeou o acionamento excessivo do Poder Judiciario no Brasil, especialmente do STF,
num fendmeno ja bastante conhecido no pais da chamada judicializacdo da salde, diante da
grande produgdo de atos normativos sobre essa tematica.

Para se ter uma nogdo da inflagdo normativa vivenciada no Brasil no periodo da
pandemia, recente estudo da Faculdade de Sadde Publica da USP revelou que 3.049% normas
relacionadas & COVID-19 foram editadas s6 no &mbito da Unido em 2020. Ora, considerando,
entre tantos outros pontos, a vacina como direito humano e dever do Estado, as flagrantes
discrepancias entre normas federais e estaduais na definicdo das atividades consideradas
essenciais durante a pandemia e, sobretudo, o fato de que o direito fundamental & satide possui
previsdo normativa nos arts. 6° caput, e 196 a 200, da Carta Constitucional, inevitavel, a
nosso ver, que parte dessa gama de normas e atos normativos expedidos viesse a ter sua
compatibilidade com a ordem constitucional questionada perante 0 STF — como, alias, pode
ocorrer com qualquer ato emanado do Poder Plblico —, e que mais de 8 mil decisdes fossem
exaradas pela Corte nesse periodo a respeito da pandemia.

Com isso, h4 que se trazer a colacdo algumas das principais decisbes do STF
nessa tematica, a luz dos seus limites de atuagao constitucional, buscando-se fixar se, afinal, a
Corte teria se excedido em relacdo as suas competéncias fixadas na Lei Fundamental ou
simplesmente exercido o seu papel constitucional.

Inicialmente, na ADI n.° 6.341/DF’, de relatoria do ministro Marco Aurélio, o
Partido Democrético Trabalhista (PDT) questionou no STF a Medida Provisoria n.° 926/2020,
que altera a Lei n.° 13.979/20, dispondo sobre medidas destinadas ao enfrentamento da
emergéncia de salde publica de importancia internacional decorrente do coronavirus.
Segundo o autor da ac&o, a redistribuicéo de poderes de policia sanitéaria introduzida pela MP

n.° 926/2020 na Lei n.° 13.979/20 estaria interferindo no regime de cooperacéo entre os entes

6 DIREITOS NA PANDEMIA. Boletim n.° 10. Disponivel em: <https:/static.poder360.com.br/2021/01/boletim-direitos-na-
pandemia.pdf>. Acesso em: 14 abr. 2021.

7 BRASIL. STF. ADI n.° 6.341/DF. Rel. Min. Marco Aurélio. Tribunal Pleno, julgado em 15.04.2020, publicado em
07.05.2020.
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federativos, pois confiou & Unido as prerrogativas de isolamento, quarentena, interdicdo de
locomocéo, de servicos publicos e atividades essenciais e de circulagéo.

Nao obstante, o STF, por maioria, ao referendar a medida cautelar na ADI n.°
6.341/DF, firmou entendimento no sentido de que a MP n.° 926/2020 ndo afasta a
competéncia concorrente da Unido, Estados e Municipios para executar medidas sanitérias,
epidemioldgicas e administrativas relacionadas ao combate ao novo coronavirus, haja vista a
competéncia concorrente para legislar sobre saiude publica (art. 23, inciso Il, CF),
regulamentada, no plano infraconstitucional, pela Lei n.° 8.080/90 (Lei do SUS). Logo,
Estados e Municipios podem determinar quarentenas, isolamento, restricdo de atividades, sem
que a Uni&o possa interferir no assunto.

Neste contexto, Morais, ao fazer uma leitura critica da decisdo proferida pelo STF
na apreciagdo da ADI n.° 6.341/DF, asseverou que a Corte “atuou, no caso, como um Poder
Moderador, ao assentar que durante a pandemia os Poderes Executivos Estaduais podem
tomar medidas restritivas, isto €, definir quais atividades deverdo ser suspensas. Impasse
resolvido, decisdo cumprida pelos Poderes™®.

Por um viés mais incisivo, Corréa e Oliveira pontuam que a decisdo emitida no
julgamento da ADI n.° 6.341/DF revela uma clara postura ativista do STF durante a
pandemia, em que o Poder Judiciario foi provocado a agir diante da atuagdo deficiente ou
omissa do Poder Executivo Federal no enfrentamento da crise sanitaria, assim, “foi necessaria
a postura ativista do Poder Judiciario para tentar minimizar os efeitos devastadores do novo
coronavirus™.

Sob outra perspectiva, Sarlet, por sua vez, ressalta que a decisdo plasmada na ADI
n.° 6.341/DF se afigura assaz importante, haja vista que, “num contexto altamente tensionado

politicamente, reafirmou e explicitou a possibilidade de os Estados e 0os municipios adotarem,

8 MORAIS, Frank Silva de. A legitimidade democratica das decisdes ativistas atipicas do Supremo Tribunal Federal:
fundamento para a restauracdo do equilibrio entre os poderes e a protecdo da democracia. Tese apresentada ao Programa de
Pds-Graduacdo em Direito Constitucional (PPGD), da Universidade de Fortaleza (UNIFOR), como requisito parcial para a
obtencéo do titulo de Doutor em Direito Constitucional. Junho de 2020. In: Biblioteca Digital Brasileira de Teses e
Dissertacdes. Disponivel em: <http://bdtd.ibict.br/vufind/Record/UFOR_ed1396f136d72c573aed66989915304d>. Acesso
em: 15 abr. 2021.

® CORREA, Ana Graziela Vaz de Campos Alves; OLIVEIRA, Hanae Yamamura de. Decisdes judiciais e lockdown:
Judiciario em tempos de pandemia. In: PELEJA JUNIOR, Anténio Veloso; KNEIP, Maria Erotides (coords.). Ativismo
Judicial em tempos de pandemia. Belo Horizonte: Arraes Editores, 2020, pp. 166-167.
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no plano legislativo e administrativo, medidas para o combate da pandemia, com reflexos
evidentes tanto para a promogdo como ao nivel da restrigdo de direitos fundamentais™?°.

J& Streck, numa posi¢do académica com a qual comungamos, ao analisar o
entendimento cristalizado pelo STF no julgamento da ADI n.° 6.341/DF, afirmou que “o
Supremo apenas fez o 6bvio: garantiu a estrutura cooperativa do federalismo, declarando o
exercicio compartilhado das referidas competéncias™!*.

No bojo da ADI n.° 6.351/DF*2, a qual foram apensadas duas agdes que versavam
sobre a mesma matéria (ADIs n.° 6.347/DF e 6.535/DF), o Conselho Federal da Ordem dos
Advogados do Brasil (CFOAB) requereu a declaragéo de inconstitucionalidade do art. 6° da Lei
n.° 13.979/2020, incluido pelo art. 1° da Medida Provisoria n.° 928/2020. Segundo o
proponente, o dispositivo impugnado mitigaria o direito constitucional do cidad&o & informagé&o,
a transparéncia e a publicidade dos atos dos drgdos e agentes publicos envolvidos no
enfrentamento a pandemia de COVID-19.

Neste sentido, o Pretorio Excelso, por unanimidade, ao referendar a medida cautelar
anteriormente deferida pelo ministro Alexandre de Moraes na ADI n.° 6.351/DF, que suspendeu
a eficicia do art. 6°-B da Lei n.° 13.979/2020 (Lei de Acesso a Informag&o), incluido pelo art. 1°
da Medida Provisoria n.° 928/2020, assentou que o dispositivo questionado transformaria “a
regra constitucional de publicidade e transparéncia em excegéo, invertendo a finalidade da
protecdo constitucional ao livre acesso de informacBes a toda sociedade”, além do que, “o
acesso as informagBes consubstancia-se em verdadeira garantia instrumental ao pleno exercicio
do principio democréatico, que abrange debater assuntos publicos de forma irrestrita, robusta e
aberta”.

Aliés, sabendo-se que o direito de acesso as informagdes publicas é uma das

garantias previstas no art. 5° da Constituicdo Federal, ao se fazer uma andlise especifica da

10 SARLET, Ingo Wolfgang. O STF e os direitos fundamentais na crise da Covid-19 — uma retrospectiva. 15 de janeiro de
2021. In: Revista Consultor Juridico. Disponivel em: <https://www.conjur.com.br/2021-jan-15/direitos-fundamentais-stf-
direitos-fundamentais-covid-19>. Acesso em: 14 abr. 2021.

11 STRECK, Lenio Luiz; OLIVEIRA, Rafael Tomaz de. Desinformagéo e a hostilidade para com o Direito: o caso da CPI da
Covid. 9 de abril de 2021. In: Revista Consultor Juridico. Disponivel em: <https://www.conjur.com.br/2021-abr-
09/streck-oliveira-desinformacao-hostilidade-direito>. Acesso em: 14 abr. 2021.

12 BRASIL. STF. ADI n.° 6.351/DF. Rel. Min. Alexandre de Moraes. Tribunal Pleno, julgado em 09.04.2020, publicado em
14.08.2020.
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deciséo proferida pela Corte na ADI n.° 6.351/DF, percebe-se que a atuacdo do STF, em certa
medida, ao intervir em politicas pablicas relativas ao combate a pandemia do coronavirus,
apenas conferiu, mais uma vez, efetividade aos direitos fundamentais, maxime o direito a
informacéo, consagrado no art. 59, inciso X1V, CF: “é assegurado a todos o acesso & informagéo
e resguardado o sigilo da fonte, quando necessario ao exercicio profissional”; e no art. 5°, inciso
XXXII, CF: “todos tém direito a receber dos 6rgdos publicos informacbes de seu interesse
particular, ou de interesse coletivo ou geral, que serdo prestadas no prazo da lei, sob pena de
responsabilidade, ressalvadas aquelas cujo sigilo seja imprescindivel a seguranca da sociedade e
do Estado;”.

Entrementes, nas ADPFs n.° 668/DF'® e 669/DF*, ajuizadas pela Confederacio
Nacional dos Trabalhadores Metaltrgicos (CNTM) e pelo partido Rede Sustentabilidade, o
STF foi instado a analisar a constitucionalidade da campanha publicitaria do Governo Federal
denominada “O Brasil ndo pode parar”, veiculada na midia e nas redes sociais. Conforme os
autores das agbes, o video divulgado na campanha publicitiria estaria propagando
informacdes falsas, consubstanciadas na ideia de que a COVID-19 néo ofereceria risco real e
grave a populacdo, podendo gerar desinformagdo e incentivar os brasileiros a um
comportamento que, posteriormente, ocasionaria grave contagio e comprometimento da satde
publica e da vida.

Com efeito, o ministro Roberto Barroso, relator, ao deferir a medida cautelar
vindicada nas ADPFs n.° 668/DF e 669/DF, proibiu a producdo e circulacdo, por qualquer
meio, de qualquer campanha que sugerisse o retorno da populagio as suas atividades plenas,
ou ainda, que atenuasse os riscos da pandemia para a salde e a vida da populagdo. Na visdo
do ministro, a contratacdo de campanhas publicitarias pelo Governo Federal com o intuito de
disseminar informagdes distorcidas acerca da real gravidade dos efeitos da contaminacéo pelo

coronavirus “traduz uma aplicacdo de recursos publicos que ndo observa os principios da

13 BRASIL. STF. ADPF n.° 668/DF. Rel. Min. Roberto Barroso. Tribunal Pleno, julgado em 07.05.2020, publicado em
11.05.2020.

14 BRASIL. STF. ADPF n.° 669/DF. Rel. Min. Roberto Barroso. Tribunal Pleno, julgado em 07.05.2020, publicado em
11.05.2020.
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legalidade, da moralidade e da eficiéncia, além de deixar de alocar valores escassos para a
medida que é a mais emergencial: salvar vidas (art. 37, caput e §1°, CF)”.

De acordo com o magistério de Steinmetz, a decisdo proferida pelo STF no exame
das ADPFs n.° 668/DF e 669/DF “indica o propdsito deliberado de posicionar o STF como um
protagonista ndo apenas juridico, mas também como um protagonista politico no enfrentamento
da Covid-19"**. No mesmo diapasio, vaticinou que, num ambiente de crise sanitaria, em que ha
uma clara divergéncia entre posi¢es aditadas pelo Governo Federal e pelos Estados e
Municipios acerca das medidas de enfrentamento & pandemia da COVID-19, “o STF sentiu-se
compelido a tomar uma decisdo que extrapolou os limites do direito processual e material
posto™®,

A nosso ver, a postura do Tribunal Maior nas ADPFs n.° 668/DF e 669/DF, da
mesma forma que a decisédo proferida na ADI n.° 6.351/DF, mesmo que, em certa medida,
tenha incidido sobre politicas publicas relativas ao combate & pandemia do coronavirus, apenas
conferiu concretude a direitos fundamentais, nomeadamente o direito & informacéo de qualidade
(art. 5° inciso XXXIII, CF, regulamentado pela Lei n.° 12.527/2011), reafirmando o papel
constitucional da Corte, ndo havendo se falar ai em ativismo judicial.

Jana ADI n.° 6.357/DF"’, o presidente da Republica acionou o STF para que fosse
conferida interpretacdo conforme a Constituicdo aos arts. 14, 16, 17 e 24 da Lei de
Responsabilidade Fiscal (LRF), e ao art. 114, caput, in fine, e § 14, da Lei de Diretrizes
Orcamentarias do ano de 2020 (LD0O/2020), sob a justificativa de que a incidéncia pura e
simples de tais restricbes orgcamentarias, sem levar em conta o atual cenério de crise
deflagrado pela pandemia de COVID-19, feriria de morte a dignidade da pessoa humana (art.
1°, inciso 1ll, CF), a garantia do direito a saude (arts. 6°, caput, e 196, CF), os valores sociais
do trabalho e a garantia da ordem econémica (arts. 1°, inciso I, 6° caput, 170, caput, e 193),

motivo pelo qual requereu o afastamento da aplicagdo de tais condicionantes fiscais t&o

15 STEINMETZ, Wilson. Protagonismo politico-institucional do Supremo Tribunal Federal e covid-19: uma conjectura a partir
da ADPF 669. 29 de outubro de 2020. In: Portal Periddicos da Universidade do Oeste de Santa Catarina — UNOESC.
Disponivel em: <https://portalperiodicos.unoesc.edu. br/espacojuridico/article/view/26595/15814>. Acesso em: 22 abr. 2021.

16 1dem.

17 BRASIL. STF. ADI n.° 6.357/DF. Rel. Min. Alexandre de Moraes. Tribunal Pleno, julgado em 13.05.2020, publicado em
15.05.2020.
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somente as despesas necessarias ao enfrentamento do contexto de calamidade inerente ao
coronavirus.

Ao deferir a medida cautelar na ADI n.° 6.357/DF, o ministro Alexandre de
Moraes, relator, concedeu interpretagdo conforme a Constituicdo Federal aos dispositivos
impugnados, de modo que, durante a emergéncia em saude publica de importancia nacional e
0 estado de calamidade publica decorrente da COVID-19, restou afastada a exigéncia de
demonstracdo de adequacéo e compensacao orcamentérias em relagéo a criacdo ou expansio
de programas publicos voltados ao enfrentamento da conjuntura de calamidade gerado pela
disseminacdo do coronavirus, estendendo os efeitos da medida cautelar a todos os entes
federativos que, nos termos constitucionais e legais, tenham decretado estado de calamidade
publica decorrente da pandemia.

Na esteira de Mendes, a decisdo proferida pela Corte no julgamento da ADI n.°
6.357/DF se revela deveras importante, na medida em que “a constru¢cdo de uma
jurisprudéncia atuante e aberta ao grave contexto atual possibilitou um ambiente institucional
equilibrado para a implementacéo das medidas necessarias a contengdo da pandemia”?®,

Outrossim, aportaram no STF as ADPFs n.° 661/DF'° e 663/DF?°, propostas,
respectivamente, pelo Partido Progressista (PP) e pelo presidente da Republica, em face de
atos editados pelas Mesas Diretoras do Senado Federal e da Camara dos Deputados que,
tratando de medidas relacionadas ao funcionamento parlamentar durante a crise de salde
publica decorrente da pandemia de COVID-19 (coronavirus), dispensaram o comparecimento
de parlamentares em situagdes de vulnerabilidade, bem como restringiu 0 acesso as
dependéncias fisicas do Parlamento. Segundo o partido politico arguente, o sistema de
funcionamento virtual priorizaria a deliberacdo apenas das matérias relacionadas ao
enfrentamento da COVID-19, em detrimento da regular tramitagdo das propostas de Medidas

Provisdrias apresentadas pelo Poder Executivo. O chefe do Executivo Federal, por sua vez,

18 MENDES, Gilmar Ferreira. O Supremo Tribunal Federal e a pandemia da Covid-19. 26 de setembro de 2020. In: Revista
Consultor Juridico. Disponivel em: <https://www.conjur.com.br/2020-set-26/observatorio-constitucional-supremo-
tribunal-federal-pandemia-covid>. Acesso em: 20 abr. 2021.

19 BRASIL. STF. ADPF n.° 661/DF. Rel. Min. Alexandre de Moraes. Tribunal Pleno, julgado em 21.12.2020, publicado em
08.01.2021.

20 BRASIL. STF. ADPF n.° 663/DF. Rel. Min. Alexandre de Moraes. Tribunal Pleno, julgado em 21.12.2020, publicado em
08.01.2021.
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afirmou que o atual panorama caracterizaria situagdo de excepcionalidade no funcionamento
do Congresso Nacional, o que poderia comprometer o regular andamento do processo
legislativo, sobretudo das medidas provisdrias, assim, requereu a ampliacdo do prazo para a
apreciacdo das medidas provisorias e a suspensdo da contagem do prazo de conversdo de tais
proposicgdes legislativas.

O Tribunal Excelso, por maioria, ao referendar medidas cautelares anteriormente
concedidas pelo ministro Alexandre de Moraes nas ADPFs n.° 661/DF e 663/DF, permitiu
que, durante a emergéncia em salide publica de importancia nacional e o estado de calamidade
publica decorrente da COVID-19, as medidas provisorias fossem instruidas diretamente no
plendrio da Cémara dos Deputados e do Senado Federal, ficando, excepcionalmente,
autorizada a emissdo de parecer em substituicdo & Comissdo Mista por parlamentar de cada
uma das Casas designado na forma regimental, bem como que, em deliberacdo nos plenérios
da Camara dos Deputados e do Senado Federal, operando por sessdo remota, as emendas e
requerimentos de destaque pudessem ser apresentados a Mesa, na forma e prazo definidos
para funcionamento do Sistema de Delibera¢cdo Remota (SDR) em cada Casa, sem prejuizo da
possibilidade das Casas Legislativas regulamentarem a complementagdo desse procedimento
legislativo regimental.

Igualmente, nas ADIs n° 6.421/DF?!, 6.422/DF??, 6.424/DF%, 6.425/DF%,
6.427/DF?°, 6.428/DF?® e 6.431/DF?', propostas pelo Partido Rede Sustentabilidade (REDE),
Partido Popular Socialista (PPS), Partido Socialismo e Liberdade (PSOL), Partido Comunista

do Brasil (PC do B), Associacdo Brasileira de Imprensa (ABI), Partido Democréatico

21 BRASIL. STF. AD
03.06.2020.

22 BRASIL. STF. AD
12.11.2020.

23 BRASIL. STF. AD
12.11.2020.

24 BRASIL. STF. AD
13.11.2020.

% BRASIL. STF. AD
13.11.2020.

% BRASIL. STF. AD
13.11.2020.

27 BRASIL. STF. AD
13.11.2020.

n.° 6.421/DF. Rel. Min. Roberto Barroso. Tribunal Pleno, julgado em 21.05.2020, publicado em

n. 6.422/DF. Rel. Min. Roberto Barroso. Tribunal Pleno, julgado em 21.05.2020, publicado em

n.° 6.424/DF. Rel. Min. Roberto Barroso. Tribunal Pleno, julgado em 21.05.2020, publicado em

n. 6.425/DF. Rel. Min. Roberto Barroso. Tribunal Pleno, julgado em 21.05.2020, publicado em

n.° 6.427/DF. Rel. Min. Roberto Barroso. Tribunal Pleno, julgado em 21.05.2020, publicado em

n.° 6.428/DF. Rel. Min. Roberto Barroso. Tribunal Pleno, julgado em 21.05.2020, publicado em

n.° 6.431/DF. Rel. Min. Roberto Barroso. Tribunal Pleno, julgado em 21.05.2020, publicado em
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Trabalhista (PDT) e Partido Verde (PV), respectivamente, o STF foi provocado a se
manifestar acerca da constitucionalidade da Medida Proviséria n.° 966/2020, que dispde sobre
a responsabilizacdo de agentes publicos por acdo e omissdo em atos relacionados com a
pandemia da COVID-19. Conforme os autores das a¢des, a medida provisdria em tela estaria
restringindo a responsabilizacdo dos agentes publicos, ao dispor que eles somente poderéo ser
responsabilizados nas esferas civil e administrativa se agirem ou se omitirem com dolo ou
erro grosseiro pela pratica de atos relacionados, direta ou indiretamente, com as medidas de
enfrentamento da emergéncia de saide publica e combate aos efeitos econdmicos e sociais
decorrentes da pandemia da COVID-19.

O STF, por maioria e nos termos do voto do relator, ministro Roberto Barroso,
deferiu, em parte, a medida cautelar pleiteada nas ADIs n.° 6.421/DF, 6.422/DF, 6.424/DF,
6.425/DF, 6.427/DF, 6.428/DF e 6.431/DF para, ao conferir interpretacdo conforme a
Constituicdo aos dispositivos da MP 966/2020 que versam sobre a responsabilizacdo dos
agentes publicos por atos relacionados com a pandemia de COVID-19, fixar as seguintes
teses: “1. Configura erro grosseiro o ato administrativo que ensejar violacéo ao direito a vida,
a saude, ao meio ambiente equilibrado ou impactos adversos & economia, por inobservancia:
(I) de normas e critérios cientificos e técnicos; ou (ll) dos principios constitucionais da
precaucdo e da prevencdo. 2. A autoridade a quem compete decidir deve exigir que as
opinides técnicas em que baseara sua decisdo tratem expressamente: (I) das normas e critérios
cientificos e técnicos aplicaveis a matéria, tal como estabelecidos por organizacbes e
entidades internacional e nacionalmente reconhecidas; e (Il) da observancia dos principios
constitucionais da precaucdo e da prevencdo, sob pena de se tornarem corresponsaveis por
eventuais violagdes a direitos”.

Neste ponto, segundo a Gtica de Corréa e Oliveira, a decisdo emanada pelo
Tribunal Méaximo no julgamento ADIs n.° 6.421/DF, 6.422/DF, 6.424/DF, 6.425/DF,
6.427/DF, 6.428/DF e 6.431/DF é um exemplo de performance ativista durante a pandemia da
COVID-19, em que o Judiciario assumiu o protagonismo em face da ineficiéncia ou omisséo

do Governo Federal no enfrentamento da grave crise sanitaria provocada pelo coronavirus, dai
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dizerem que “foi necesséria a postura ativista do Poder Judiciério para tentar minimizar os
efeitos devastadores do novo coronavirus”?.

Medina e Toledo, por seu turno, advogam a tese de que o Poder Executivo
Federal, ao editar a MP n.° 966/2020, teria provocado um “ativismo as avessas” ao tentar
afastar a culpa e o nexo de causalidade como pressupostos da responsabilidade civil por meio
de medida provisoria, ao passo que o STF teria incorrido em flagrante confusdo conceitual,
porquanto, ao invés de analisar a constitucionalidade ou ndo da medida provisoria, passou “a
discutir as politicas que devem ser adotadas pelo Poder Executivo no enfrentamento a
pandemia de COVID-19 com fundamento em ‘valores’ pessoais do intérprete que usa a
Constituicdo Federal para legitimar suas decisdes™?°.

No mesmo tom critico, Oliveira e Furlan discorrem que a tese encampada pelo
STF no julgamento das ADIs n.° 6.421/DF, 6.422/DF, 6.424/DF, 6.425/DF, 6.427/DF,
6.428/DF e 6.431/DF, consistente em evitar o abuso do Poder Executivo pela ndo imputagdo
de responsabilidade aos agentes publicos, carrega em si um risco compensatorio, na medida
em que permite que o Judiciario delibere sobre as decisdes racionalmente arbitrarias do Poder
Executivo e pratique, ele mesmo, tais decisdes. “Em outros termos, quando buscou ‘tapar’ um
buraco, criou outro, s6 que para o préprio Judiciario™.

Outro caso polémico julgado pelo STF na pandemia se deu na ADPF n.° 635/RJ*,
de relatoria do ministro Edson Fachin, em que o Partido Socialista Brasileiro (PSB)
questionou os Decretos Estaduais n.° 27.795/01 e 46.775/2019, que regulamentam as politicas
de seguranca publica do governo do Estado do Rio de Janeiro. Segundo o partido politico
proponente, desde abril de 2020, houve um aumento no numero de operagdes policiais no

Estado do Rio de Janeiro e, a0 mesmo tempo, uma excessiva e crescente letalidade da atuacéo

28 CORREA, Ana Graziela Vaz de Campos Alves; OLIVEIRA, Hanae Yamamura de. Decisfes judiciais e lockdown:
Judiciario em tempos de pandemia. In: PELEJA JUNIOR, Anténio Veloso; KNEIP, Maria Erotides (coords.). Ativismo
Judicial em tempos de pandemia. Belo Horizonte: Arraes Editores, 2020, pp. 166-167.

29 MEDINA, Janaina de Castro Marchi; TOLEDO, Renata Maria Silveira. In: Research, Society and Development, v. 10,
n.° 3, €9010313009, 2021, p. 15. Disponivel em: <https://rsdjournal.org/index.php/rsd/article/view/13009>. Acesso em: 23
abr. 2021.

30 OLIVEIRA, Claudio Ladeira de; FURLAN, Lorenzo. Uma breve critica da tese do STF na ADI 6421 & luz da visdo
schmittiana de Adrian Vermeuele e Eric Posner. In: Colloquium Socialis. Presidente Prudente/SP, v. 04, n.° 4, out/dez
2020, p. 35. Disponivel em: < http://journal.unoeste.br/index.php/cs/index>. Acesso em: 26 abr. 2021.

31 BRASIL. STF. ADPF n.° 635/DF. Rel. Min. Edson Fachin. Tribunal Pleno, julgado em 05.08.2020, publicado em
19.08.2020.
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das forgas de seguranga que, em tese, estaria violando preceitos fundamentais como a vida, a
dignidade da pessoa humana, o direito a seguranga e a inviolabilidade do domicilio, o direito &
igualdade e a prioridade na garantia de direitos fundamentais a criangas e adolescentes como
dever do Estado.

A Corte Excelsa, por maioria, ao referendar a medida cautelar deferida na ADPF
n.° 635/RJ, determinou que, sob pena de responsabilizacdo civil e criminal, ndo fossem
realizadas operagdes policiais em comunidades do Rio de Janeiro durante a epidemia da
COVID-19, salvo em hipéteses absolutamente excepcionais, que devem ser devidamente
justificadas por escrito pela autoridade competente, com a comunicacdo imediata ao
Ministério Publico do Estado do Rio de Janeiro e que, nos casos extraordinarios de realizagdo
dessas operagdes durante a pandemia, fossem adotados cuidados excepcionais, devidamente
identificados por escrito pela autoridade competente, para ndo colocar em risco ainda maior a
populacdo, a prestacdo de servicos publicos sanitarios e o desempenho de atividades de ajuda
humanitaria.

Ademais, a Articulacdo dos Povos Indigenas do Brasil, em conjunto com seis
partidos politicos (PSB, PSOL, PC do B, Rede, PT e PDT), ajuizaram a ADPF n.° 709/DF%2,
de relatoria do ministro Roberto Barroso, em que argumentaram que haveria falhas e
omissbes do Governo Federal no combate ao novo coronavirus nas aldeias indigenas. Assim,
com base nesses argumentos, requereram a adocdo, por parte do Executivo Federal, de
medidas de protecdo e promogdo da salde dos Povos Indigenas Isolados e de Recente Contato
(PIIRCs), bem como de adocdo de medidas mais amplas voltadas a saide dos povos indigenas
em geral.

Neste passo, o STF, por maioria, ao chancelar a medida cautelar parcialmente
deferida pelo relator na ADPF n.° 709/DF, determinou a Unido que formulasse, no prazo de
até 30 dias, um plano de enfrentamento da COVID-19 para os povos indigenas brasileiros,
com a participagdo do Conselho Nacional dos Direitos Humanos e de representantes das

comunidades indigenas. Quanto aos povos indigenas em isolamento, foi determinada: (I) a

32 BRASIL. STF. ADPF n.° 709/DF. Rel. Min. Roberto Barroso. Tribunal Pleno, julgado em 05.08.2020, publicado em
12.08.2020.
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criacdo de barreiras sanitarias que impedissem o ingresso de terceiros em seus territorios e;
(I1) a criagdo de Sala de Situacéo, para gestdo de agGes de combate a pandemia. No que tange
aos povos indigenas em geral, ordenou: (I) a inclusdo, no Plano de Enfrentamento e
Monitoramento da Covid-19 para os Povos Indigenas (INFRA), de medida emergencial de
contengdo e isolamento dos invasores em relagdo as comunidades indigenas; (II) imediata
extensdo dos servigos do Subsistema Indigena de Salde aos povos aldeados situados em terras
ndo homologadas e; (I1) extensdo dos servicos do Subsistema Indigena de Saude aos povos
indigenas ndo aldeados.

A respeito disso, Kaufmann averba que as ADPFs, em razdo de sua abertura de
objeto e por ter como paradigma o conceito amplo de “preceito fundamental”, tém sido
utilizadas como “a¢des coringas” para se discutir toda e qualquer matéria. Ressalta também
que, juntamente aos pedidos amplos, “estdo também alegagBes genéricas e panfletarias que
apenas se prestam para emoldurar impetos de ativismo judicial até agora irrefredveis”3. Esse
arranjo observado nas ADPFs daria aos ministros plenos poderes de gestdo administrativa e
de producdo normativa, como ocorreu no caso da ADPF n.° 709/DF, em que 0s ministros
teriam se transformado em verdadeiros implementadores de politicas publicas.3*

Nessa mesma toada, o Partido Comunista do Brasil (PC do B) e o Partido Socialismo
e Liberdade (PSOL) propuseram a ADPF n. 756/DF%®, de relatoria do ministro Ricardo
Lewandowski, em que narraram o caos na salde publica no Estado do Amazonas, sobretudo na
capital Manaus, diante da situacdo de contaminagdo e agravamento de casos de COVID-19,
quadro esse piorado em razdo da falta de insumos bésicos, como oxigénio hospitalar e méo de
obra qualificada. Em acréscimo, asseverou que o Governo Federal ndo estaria cumprindo com o
seu dever de efetivar os direitos e garantias fundamentais dos cidad&os amazonenses e manauaras,
falhando na garantia ao direito basico a vida, bem como a sadde e, ao fim, & propria dignidade da

pessoa humana.

%3 KAUFMANN, Rodrigo. Desfiguragdo e aprimoramento da jurisdi¢do constitucional. 6 de marco de 2021. In: Revista
Consultor Juridico. Disponivel em: <https://www.conjur.com.br/2021-mar-06/observatorio-constitucionaldesfiguracao-
aprimoramento-jurisdicao-constitucional>. Acesso em: 26 abr. 2021.

34 1dem.

3 BRASIL. STF. ADPF n.° 756/DF. Rel. Min. Ricardo Lewandowski. Liminar deferida em parte em 15.01.2021.
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Por unanimidade, o STF, ao referendar a medida cautelar concedida pelo ministro
Ricardo Lewandowski no &mago da ADPF n.° 756/DF, em 15.01.2021, determinou a Unido que
promovesse, imediatamente, todas as agdes ao seu alcance para debelar a serissima crise sanitaria
instalada em Manaus, capital do Amazonas, em especial suprindo os estabelecimentos de salde
locais de oxigénio e de outros insumos médico-hospitalares para que possam prestar pronto e
adequado atendimento aos seus pacientes, sem prejuizo da atuacdo das autoridades estaduais e
municipais no ambito das respectivas competéncias, devendo também apresentar a Corte, no
prazo de 48 (quarenta e oito) horas, um plano compreensivo e detalhado acerca das estratégias
que estd colocando em prética ou pretende desenvolver para o enfrentamento da situacdo de
emergéncia, discriminando agdes, programas, projetos e parcerias correspondentes, com a
identificacdo dos respectivos cronogramas e recursos financeiros, devendo atualizar o plano em
questdo a cada 48 (quarenta e oito) horas, enquanto perdurar a conjuntura excepcional.

Entrementes, nas ADIs n.° 6.586/DF%¢ e 6.857/DF%’, de relatoria do ministro
Ricardo Lewandowski, o Partido Democratico Trabalhista (PDT) e o Partido Trabalhista
Brasileiro (PTB) acionaram o STF para que fosse conferida interpretagédo conforme os arts. 6°,
22, 23, 24, 26, 30, 196 e 198, da Constituicao Federal, ao art. 3°, inciso I, alinea d, da Lei n.°
13.979/2020. Em suas razes, alegam os autores que o presidente da Republica havia declarado
publicamente que a vacina contra a COVID-19 ndo serd obrigatéria no pais, contrariando a
opinido de médicos infectologistas, que consideram que o seu emprego é fundamental para
preservar vidas e atingir a denominada “imunidade de rebanho”. Sustentam, igualmente, que o
art. 3° inciso Ill, alinea d, da Lei n.° 13.979/2020, prevé a possibilidade de vacinacéo
compulsdria, desde que seja determinada com base em evidéncias cientificas e em andlises
sobre as informagdes estratégicas em salde.

Apds analisar os argumentos alinhavados nas ADIs n.° 6.586/DF e 6.857/DF, o
STF, por maioria, julgou parcialmente procedentes os pedidos, nos termos do voto do relator,

autorizando a vacinagdo compulsoria durante a pandemia, fixando, porém, as seguintes balizas:

3 BRASIL. STF. ADI n.° 6.586/DF. Rel. Min. Ricardo Lewandowski. Tribunal Pleno, julgado em 17.12.2020, publicado em
05.02.2021.

87 BRASIL. STF. ADI n.° 6.587/DF. Rel. Min. Ricardo Lewandowski. Tribunal Pleno, julgado em 17.12.2020, publicado em
05.02.2021.
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(a) vacinagdo compulsdria ndo significa vacinacdo forcada, porquanto facultada sempre a recusa
do usuario, podendo, contudo, ser implementada por meio de medidas indiretas, as quais
compreendem, dentre outras, a restricdo ao exercicio de certas atividades ou a frequéncia de
determinados lugares, desde que previstas em lei, ou dela decorrentes, e (I) tenham como base
evidéncias cientificas e andlises estratégicas pertinentes, (1) venham acompanhadas de ampla
informacédo sobre a eficécia, seguranga e contraindicacbes dos imunizantes, (I11) respeitem a
dignidade humana e os direitos fundamentais das pessoas, (IV) atendam aos critérios de
razoabilidade e proporcionalidade e (V) sejam as vacinas distribuidas universal e gratuitamente;
e (b) tais medidas, com as limitagdes acima expostas, podem ser implementadas tanto pela
Unido como pelos Estados, Distrito Federal e Municipios, respeitadas as respectivas esferas de
competéncia.

Ainda, o STF se deparou com mais uma acao relacionada & pandemia da COVID-
19, 0 MS n.° 37.760/DF, de relatoria do ministro Roberto Barroso, impetrado pelos senadores
Alessandro Vieira (CIDADANIA) e Jorge Kajuru (PODEMOS), ajuizado em 11.03.2021,
visando a obtencdo de provimento jurisdicional, para que o presidente do Senado Federal
adote as providéncias necessérias no sentido de instaurar a comisséo parlamentar de inquérito
(CPI) para a apuracdo de eventuais atos omissivos e comissivos do Governo Federal no
cenério de crise de saude publica deflagrado pela pandemia de COVID-19, em especial no
agravamento da crise no Amazonas com a falta de oxigénio e insumos hospitalares para os
pacientes internados. Argumentam também que a instauracdo de inquérito parlamentar, uma
vez satisfeitos 0s seus requisitos constitucionais, é direito fundamental da minoria parlamentar
e que a recusa do presidente da Casa Legislativa em proceder & leitura do requerimento de
instalacdo da CPI viola direito liquido e certo dos seus subscritores.

A par disso, em julgamento realizado em 14.04.2021, o STF, por decisdo
majoritaria, referendou a medida cautelar anteriormente deferida pelo relator no MS n.°
37.760/DF, para determinar ao Senado Federal a adocdo das providéncias necessarias a
criacdo e instalacdo da comissdo parlamentar de inquérito para a apuracdo da conduta do
Executivo Federal no enfrentamento da pandemia de COVID-19. Conforme assentou o

relator, a instalacdo de uma CPI ndo esté vinculada a um juizo discricionario do presidente ou
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do plenério da Casa Legislativa, assim, “ndo pode o ¢rgéo diretivo ou a maioria parlamentar
se opor a tal requerimento por questdes de conveniéncia e oportunidade politicas. Atendidas
as exigéncias constitucionais, impde-se a criagdo da Comissdo Parlamentar de Inquérito”.

Mais recentemente, o Partido Social Democratico (PSD), por meio da ADPF n.°
811/SP%*, ajuizada em 19.03.2021, questionou a constitucionalidade do Decreto n.° 65.563, do
Estado de Sdo Paulo, que vedou a realizagéo de cultos, missas e outras atividades religiosas
no Estado. Discorre o requerente, em sintese, que, a pretexto de instituir medidas de
contengdo a transmissdo do novo coronavirus, o decreto impugnado estabeleceu restricbes
totais ao direito fundamental & liberdade religiosa e de culto das religiGes que adotam
atividades de carater coletivo, criando tanto proibigdo inconstitucional, quanto discriminacdo
inconstitucional, haja vista a existéncia de praticas religiosas que ndo possuem ritos que
envolvem atividades coletivas.

Em 08.04.2021, o STF, por maioria, ao converter o julgamento do referendo a
liminar em julgamento de mérito, julgou improcedentes os pedidos formulados na ADPF n.°
811/SP, nos termos do voto do relator, ministro Gilmar Mendes, mantendo a proibigdo
temporéria da realizagdo de cultos, missas e outras atividades religiosas coletivas presenciais
no Estado de Sdo Paulo, como medida de enfrentamento a pandemia de COVID-19. Neste
sentido, o Tribunal firmou entendimento no sentido de que, em um contexto de pandemia, a
imposicéo de restri¢des pelo Estado ao exercicio das atividades religiosas coletivas ndo fere o
nucleo essencial do direito fundamental a liberdade religiosa. Em seu voto, o ministro Gilmar
Mendes ponderou que a lei deve proteger os templos e ndo deve interferir nas liturgias, “a ndo
ser que assim o imponha algum valor constitucional concorrente de maior peso na hipotese
considerada”.

Por fim, aportaram ao STF outros trés processos emblematicos relacionados a
pandemia da COVID-19, onde todos questionavam a realizacdo da Copa América de Futebol

no Brasil, que se iniciaria no domingo seguinte, dia 13 de junho de 2021, com jogos no Rio de

% BRASIL. STF. ADPF n.° 811/SP. Rel. Min. Gilmar Mendes. Tribunal Pleno, julgado em 08.04.2021, publicado em
22.04.2021.
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Janeiro/RJ, em Cuiaba/MT, em Goiania/GO e em Brasilia/DF, alegando riscos a sadde
publica e de disseminacgéo da pandemia.

Em sessdo virtual extraordinaria realizada imediatamente na quinta-feira
(10.06.2021) anterior ao inicio do torneio, o plenario do Supremo Tribunal Federal rejeitou as
trés acoes.

Inicialmente, a ADPF n.° 849/DF%*, de relatoria da ministra Carmen Lucia,
ajuizada pela Confederagdo Nacional dos Trabalhadores Metallrgicos (CNTM), questionava
a decisdo do governo federal de sediar a Copa América de Futebol e pedia a suspensdo do
acordo com a Confederacdo Sul-Americana de Futebol (Conmebol) que teria autorizado sua
realizagéo, sendo que o Tribunal, por unanimidade, acompanhou o entendimento da relatora
de que a CNTM ndo tem legitimidade para ajuizar a ADPF, em razdo da auséncia de
pertinéncia temética entre seus objetivos estatutarios, que visam & defesa de metaldrgicos,
mecanicos e trabalhadores de material elétrico, eletrénico e de informatica, e a eventual
realizacéo de jogos do torneio.

Ainda, na ADPF n.° 756/DF*°, de relatoria do ministro Ricardo Lewandowski, 0
Partido dos Trabalhadores (PT) apresentou pedido de tutela incidental para a interrupgéo de
qualquer ato do governo federal que viabilize a realizacdo da competicdo no pais. In casu, por
6 votos a 5, prevaleceu a rejeicdo integral do pedido. De acordo com o ministro Marco
Aurélio, o STF ndo pode substituir o Poder Executivo e exercer crivo sobre a decisdo de
carater estritamente administrativo, sinalizando como se deve proceder para definir a
realizagdo ou ndo de evento no pais. Além disso, as fronteiras continuam abertas e estdo sendo
realizados torneios de futebol, como o Campeonato Brasileiro, a Copa Brasil e a Libertadores
da América, com a participagdo de times nacionais e estrangeiros, sem a presenga de
torcedores nos estadios.

Finalmente, no MS n.° 37933/DF*!, de relatoria da ministra Carmen Lucia, 0
Partido Socialista Brasileiro (PSB) e o deputado federal Julio Delgado (PSB-MG) buscavam

em sede de mandado de seguranga a suspenséo de atos legais e administrativos do governo

39 BRASIL. STF. ADPF n.° 849/DF. Rel. Min. Carmen Lucia. Tribunal Pleno, julgado em 10.04.2021.
40 BRASIL. STF. ADPF n.° 756/DF. Rel. Min. Ricardo Lewandowski. Tribunal Pleno, julgado em 10.04.2021.
41 BRASIL. STF. MS n.° 37933/DF. Rel. Min. Carmen LUcia. Tribunal Pleno, julgado em 10.04.2021.
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federal que permitam, promovam ou facilitem a realizacdo do torneio no Brasil. Também
neste caso, o Tribunal, por maioria, negou seguimento a0 mandado de seguranga, nos termos

do voto da relatora, vencidos os ministros Edson Fachin e Alexandre de Moraes.
1. CONSIDERA(;C)ES FINAIS

A situacdo da alta judicializagdo do direito & saide no Brasil reflete normalmente
a tensdo entre o minimo existencial e a reserva do possivel, na constante busca pela
preservacdo da dignidade da pessoa humana, o que denota a urgéncia em se repensar a
prestacdo do servico de salde publica no pais e a implementagio de medidas que
proporcionem uma mudanca definitiva do panorama atual.

Sabido que a jurisdigdo constitucional funciona como um mecanismo tutelador da
supremacia constitucional e que foi atribuido ao Supremo Tribunal Federal, de forma expressa
no art. 102, caput, da Lei Fundamental, o papel de seu guardi&o, o principal garantidor de sua
supremacia no ordenamento juridico e o 6rgdo a quem incumbe a Ultima palavra formal
quanto a sua interpretacdo. Com efeito, das dezenas de competéncias constitucionalmente
atribuidas ao STF as que, sem duvida, mais se destacam sdo aquelas afetas diretamente a
jurisdigéo constitucional.

Da mesma forma, ha que se assentar que os direitos de prestagdo devem ser
oferecidos a populagéo balizados pelo principio da eficiéncia, estampado no caput do art. 37
da Carta Constitucional de 1988. Disso decorre que a salde deve ser prestada de acordo com
o0s parametros de alcance de resultados otimizados, presteza e eficiéncia.

Pois bem, assentadas essas premissas, em concluséo, em fungdo de uma certa
percepcdo de ativismo judicial de alguns doutrinadores ou segmentos sociais no que tange a
atuacgéo do STF na pandemia e da manifesta equivocidade que gravita em torno desse termo,
ndo se verificou até agora, a nosso ver, nenhum excesso judicial da Corte Suprema nessa
tematica porguanto ela, uma vez provocada, tem atuado nos estritos limites de sua
competéncia constitucional dirimindo todas as querelas atinentes a saide que chegam ao seu

conhecimento.
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A MOBILIDADE URBANA EM PAUTA: POR UM NOVO PARADIGMA DA
MOBILIDADE PARA O MUNDO POS-PANDEMICO

José Matheus Lira da Silva
Sérgio Carvalho Benicio de Mello?

RESUMO

Este ensaio busca realizar uma possivel articulagdo de um novo paradigma da mobilidade
como resposta as emergéncias trazidas pela pandemia do novo coronavirus (Sars-Cov-2), por
compreender que a mobilidade urbana é um fator decisivo na luta contra a disseminacéo do
contagio pelo virus. Desse modo, esse novo paradigma seria construido em torno da
ciclomobilidade, com o objetivo de formalizar uma alternativa democrética e vidvel para a
mobilidade urbana ante a crise sanitaria introduzida pela Covid-19, pontuando a necessidade
de se repensar a infraestrutura urbana, o modo de governanca que beneficia o automével e a
possibilidade de todos os individuos terem seguranca sanitaria em seus deslocamentos diérios.
Palavras-chave: mobilidade; novo paradigma da mobilidade; ciclomobilidade; Covid-19;
pandemia.

ABSTRACT

This essay seeks to perform a possible articulation of a new paradigm of mobility as a
response to the emergencies brought by the pandemic of the new coronavirus (Sars-Cov-2),
due to the understanding that urban mobility is a decisive factor in the fight against the spread
of contagion by the virus. Therefore, this new paradigm would be built around cycle mobility,
with the objective of formalizing a democratic and viable alternative for urban mobility in
face of the health crisis introduced by Covid-19, punctuating the need to rethink urban
infrastructure, the mode of governance that benefits the automobile and the equal possibility
for all individuals to have health security in their daily commute.

Keywords: mobility; new mobility paradigm; cycle mobility; Covid-19; pandemic.

1. INTRODUCAO

Apés o advento e repercussao drastica da pandemia da COVID-19 em nivel
global, sugere-se que ndo ha mais a possibilidade de um retorno a normalidade. Sendo assim,

como afirma o filésofo Slavoj Zizek (2020), a Unica coisa que se tem como certa diante do

1 Bolsista CAPES, Universidade Federal de Pernambuco
2 Professor Titular da Universidade Federal de Pernambuco, Coordena o grupo de pesquisa Laboratério de
Estudos Urbanos e Politica da Mobilidade- MOBIS da UFPE.
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cenério introduzido pela pandemia é que ndo existe tal “retorno & normalidade”, pois o virus
desarticulard todas as existéncias, causando — além de perdas, dor e crises econdmicas de
magnitudes alarmantes — uma mudanca paradigmatica nos alicerces do globo terrestre,

imbuindo uma necessidade latente de reconstrucéo diante dos escombros do nosso passado.

N&o obstante, uma afirmacgéo recorrente € que as circunstancias geradas desde a
Revolucdo Industrial do século XVIII, em especial as politicas neoliberais empregadas desde
a década de 1970, prepararam o terreno para o surgimento da pandemia atual. O incremento
das politicas neoliberais, levou a privatizacdo da economia e ao quase esquecimento da
economia do bem-estar, os reflexos ja sentidos por camadas menos favorecidas foram, entéo,
acentuados apds o surgimento do novo coronavirus e levantou hipoteses acerca da mudanca
de paradigmas nesse cenario, pois para superar a crise Se mostra necessario levar
investimentos publicos para todas as camadas da sociedade, em especial as mais vulneraveis

que, de forma ndo surpreendente, tornaram-se o principal alvo da enfermidade.

Sendo assim, de nada adianta imaginar a crise sanitaria, social e econémica
introduzida pelo novo coronavirus como uma fatalidade inesperada e temporalmente
pontuada, mas sim como uma crise que ja vinha sendo anunciada ao longo dos anos através de
pesquisas cientificas e que a humanidade, em geral, fez vista grossa e minimizou essa
possibilidade, gerando, com isso, o atual contexto de despreparo e desorganizagdo em que se

vive.

A despeito disso, faz-se necessario refletir sobre o0 mundo p6s-moderno em que
vivemos. Mundo esse representado pela mobilidade ubiqua, quase instantanea e por um
mundo global quase que inteiramente conectado. Ao sistema de mobilidade global se relega a
culpa pela répida transmissdo do virus, que surgiu na cidade de Wuhan, capital da provincia
de Hubei, situada na China, que acometeu 199.466.211 e retirou a vida de 4.244.541
individuos no mundo inteiro até 04 de agosto de 2021, conforme dados Organizagdo Mundial
de Satde (OMS)3.

3 Disponivel em: https://covid19.who.int/. Acesso em: 05/08/2021.
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Diante desse cenario, questiona-se como seria possivel conter e reduzir a
circulacdo de um virus altamente contagioso em um mundo fortemente conectado? Nessa
perspectiva, especialistas ttm implementado medidas emergenciais de confinamento parcial e
total (lockdown) da populagdo, que, a partir dos dados apresentados, tém se mostrado eficazes
e de suma importancia para conter o espraiamento do virus. Porém, especula-se até quando
sera necessario empreender medidas restritivas com foco na mobilidade dos individuos, uma
vez que, mesmo com o desenvolvimento recorde de vacinas e o subsequente inicio da
vacinagdo da populagdo, novas cepas do virus tém surgido, deixando, assim uma lacuna para a

busca de solugdes que visem o longo prazo.

Conforme esse cenario de incertezas, pontua-se que uma das Unicas certezas que
se e possivel ter é que, certamente, havera a necessidade de conviver por bastante tempo com
0 novo coronavirus e o consequente medo do contagio atrelado a ele. Através desse medo, que
j& permeia 0 mundo inteiro e deixa a humanidade aflita em busca de solucdes, faz-se emergir

um ponto positivo que podera ser crucial para reduzir os impactos na mobilidade.

Por conseguinte, esse ponto positivo sera a passagem gradual de uma mobilidade
coletiva nos grandes centros para a mobilidade individual, mas ndo a mobilidade individual
protagonizada pelo automdvel — economicamente invidvel para boa parte da populacéo,
altamente nocivo ao meio ambiente e cuja producédo foi diretamente afetada pelo advento da
pandemia —, mas a mobilidade representada pelos transportes cicloviarios; que se mostram
como sendo mais que uma mera alternativa no periodo de crise, mas como uma solucéo
sanitaria para se imaginar o futuro pos-pandemia das cidades de forma mais coerente,

democrética e viavel.

Portanto, o presente ensaio tedrico foi elaborado sob os moldes de Meneghetti
(2011, p.322), mediante os quais o autor explicita que se pode gerar uma reflexdo e
interpretacdo acerca da realidade, valorizando “aspectos relacionados as mudancas
qualitativas que ocorrem nos objetos ou fendmenos analisados”. Sendo assim, tendo-se
selecionado um tema que se mostra pertinente para o cenario pandémico atual em que o

mundo vive, salienta-se que o presente ensaio é estruturado de acordo com: a) definicdo do
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conceito de mobilidade e uma arguicdo acerca da mobilidade urbana; b) como o virus se
conecta & mobilidade; c) edificagdo da ciclomobilidade enquanto proposta de solugdo para o

problema identificado e d) discussoes finais.

2. AMOBILIDADE URBANA NA ERA GLOBAL

O primeiro esforgo que nos ajudard a cercar o tema deste ensaio serd, justamente,
perpassar o conceito de mobilidade e alguns de seus temas. Destarte, 0o conceito bésico de
mobilidade versa sobre uma acdo, delimitada pelo tempo e espaco, que é considerada
intrinseca ao ser humano e que, por isso, deve circundar entre determinadas escolhas dentro
ou fora das amarras sociais e espaciais. A partir disso, pressupde-se que a mobilidade est4
presente em exatamente todos os contextos da vida cotidiana do ser humano (URRY, 2007;
ADEY, 2010; CRESSWEL; MERRIMAN, 2011; BALBIM, 2016; LEMOS, 2018).

Assim sendo, em termos gerais, define-se a mobilidade como uma agéo,
primordial e inevitavel, que permite que a vida flua através de seus fluxos. Fluxos esses que
perpassam o nivel das comunicages, do transporte de pessoas, produtos e ideias, do turismo e
da migrac&o, através de diversas escalas e hierarquias. E conforme a existéncia de tais fluxos
que as sociedades se conectam e dialogam entre si (ADEY, 2010; BALBIM, 2016; LEMOS,
2018).

A mobilidade, por assim dizer, representa-se em termos das configuracdes
diversas dos movimentos fisicos, que, primordialmente, envolvem a¢Bes como caminhar,
relaxar, levantar, dancar e escalar. Envolve, também, os movimentos melhorados pelo
incremento do desenvolvimento tecnoldgico, que em muito auxiliou na criacéo e consolidacdo
dos modais de transporte, tais como: automoveis, bicicletas, trens, navios, dnibus e diversos
outros (URRY, 2007; BALBIM, 2016; LEMOQOS, 2018).

A vista disso, a mobilidade é 0 modo como o0 movimento geografico se emaranha
nas representacBes sociais e culturais e auxiliam na constituicho de suas prdprias
significacOes; quer sejam elas através da comunicacdo verbal, de imagens ou pelo modo de

vida das pessoas. Por conseguinte, ao se projetar a mobilidade como algo intrinseco a vida
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cotidiana, admite-se que ela é representada pelo conceito de ubiquidade (CRESSWEL, 2006;
ADEY, 2010).

Representar, pois, a mobilidade como uma agdo ubiqua é praticamente 0 mesmo
que lhe atribuir uma faculdade divina que denota estar, de forma concomitante, em todos os
lugares a0 mesmo tempo. Entdo, ndo se faz necessério o emprego de muito esforgo para
alcancar a compreenséo acerca da importancia da mobilidade na vida e nas construgdes
socioculturais do homem moderno. A¢des simpldrias como acordar pela manhd, levantar da
cama, ir ao trabalho ou & universidade sdo permeadas por movimentos fisicos, muitas vezes
involuntarios e inconscientes (CRESSWEL, 2006; ADEY, 2010).

Mediante essa construcdo ldgica, conjectura-se que o mundo, por se tratar de um
componente fluido, estd em constante movimento gracas a onipresenca da mobilidade em seu
ordenamento (URRY, 2007). Desse modo, as ansias modernas por mobilidade e pelas suas
representacdes socioculturais incorporam novas formas e demandas de movimento a0 mesmo
tempo que introduzem as desigualdades que a mobilidade possui e reproduz.

Portanto, indica-se que a mobilidade tem transformado tanto as formas de
compreensdo das sociedades, culturas, politica, quanto o senso de modernidade. A cultura,
pois, transmutou-se em um componente hibrido, ndo mais limitada ao seu espago-tempo, ao
passo que as fronteiras foram dissolvidas, as sociedades entendidas como meros arranjos da
mobilidade contemporanea e a mobilidade compreendida como progresso, liberdade,
modernidade e poder (URRY, 2000; CRESSWEL, 2006; ADEY, 2010; LEMOS, 2018).

Em se pensando nesse contexto em detrimento do mundo moderno, mundo esse
que passou a transitar atraves de uma nova era da mobilidade que se respaldou como a era
global, percebe-se que a mobilidade experimentou um volume inédito, advindo
principalmente do turismo, da migracéo e da produgéo industrial. Essa era global, por sua vez,
serviu de estopim para a transformagdo da concepgdo do mundo moderno, além de introduzir
novas formas de tecnologias e impactar diretamente nas relagbes humanas com o espaco e
com a identidade dos lugares (URRY, 1995; URRY, 2000; LEMOS, 2009; ADEY, 2010;
LEMOS, 2018).

78

Connectionline n.26 — 2021 ( DOI:10.18312/connectionline.v0i26.1792)



43
CONNECTION
respeemovciroven: LINE

ISSN 1980-7341

Por isso, sugere-se que o surgimento na modernidade de novas formas de
tecnologia e servigos transformou os debates acerca do espaco, do lugar, da comunicagdo e,
principalmente, da mobilidade. Todas essas mudancas, que culminaram com a construgéo de
novos sentidos aos lugares, apoiaram-se na reestruturacdo da condi¢do urbana das cidades,
dos estilos de vida, dos fluxos e das paisagens (GRAHAM; MARVIN, 2001; LEMQOS, 2009;
BAGGI, 2012; LEMOS, 2018).

Em conformidade com esse cenério, o mundo global se tornou mais homogéneo,
ou como uma paisagem planificada. A organizacdo da infraestrutura das cidades, como uma
acdo inteiramente geopolitica, transformou a organizacdo social e econdbmica como algo
inteiramente voltado para o ordenamento do espago como um lugar de transferéncia
(VIRILIO, 1977). A vida urbana se tornou, pois, inteiramente condicionada aos fluxos
advindos da mobilidade, fato esse que exacerbou a desigualdade social na organizacdo das
metrépoles e das infraestruturas de mobilidade, como mencionado pelo Relatério das Nacdes
Unidas (2018).

Nessa perspectiva, Duffy (2009) argumenta, ao citar La Production de I’Espace
de Henri Lefebvre, que a postura do capitalismo tende a criar paisagens homogéneas através
da obliteracdo de espacos singulares. Assim, a erradicacdo das caracteristicas proprias dos
lugares se justifica em termos do desejo inescrupuloso do capitalismo de obter cada vez mais
beneficios monetarios. A cidade, entdo, é vista como uma maquina eficiente, racionalmente
planejada para possibilitar os fluxos de pessoas, bens, informacéo e dinheiro e perpetuar,
assim, a geracao infinita de lucro.

Assim, a abstracdo do espago pela reproducéo capitalista culminou com a criagdo
de espacos homogéneos, contudo, ndo necessariamente iguais. Gerou-se, entdo, zonas
especificas para cada tipo de uso: trabalho, lazer e consumo. De forma que, delimita-se 0s
espacos dos socioeconomicamente favorecidos e da sua contraparte desfavorecida (Ibid.).

Essa tendéncia global é denominada de urbanismo fragmentado e, segundo
Graham e Marvin (2001), implica dizer que o mundo esta sendo fragmentado em espacos
distintos e polarizados, porém, dentro da tendéncia capitalista de homogeneizacéo urbana e
cultural (PERES; POLIDORI, 2013; BRITTO, 2016). As representacdes dominantes da
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mobilidade enxergam-na como progresso e como forma de liberdade, entretanto a emergéncia
da reproducéo do regime de mobilidade global tem gerado areas segregadas (ADEY, 2010) ou
vazios urbanos (PERES; POLIDORI, 2013) que permitem considerar a mobilidade como um
conceito hierarquico que transforma o mundo moderno em algo ndo inteiramente movel
devido as desigualdades (URRY, 2007).

Por conseguinte, a ilusdo repercutida no século XIX de que as linhas férreas
criariam uma democracia mundial ao conectar pessoas, torna-se completamente falsa quando
se percebe que a velocidade e a mobilidade repercutem em classes sociais. A marginalidade
advinda da globalizag&o, indiscutivelmente possui reflexos na ordenagéo dos centros urbanos.
Nos locais tocados pela mobilidade, marcas foram deixadas, porém podem ter sido marcas de
mobilidade/progresso ou marcas de imobilidade/segregacéo. As formas de segregacdo social,
econdmica e espacial séo interpretadas como marcas profundas desse processo (URRY, 2007;
BAGGI, 2012).

Dessa forma, o planejamento das redes de infraestrutura urbana que prové a
criacdo de espagos de mobilidade e fluxos para alguns, prové também a criacdo de barreiras
para outros. As redes de infraestrutura sdo, desse modo, enviesadas de forma que o beneficio
das conexdes espaciais e temporais mais dindmicas ficam concentrados com 0s USU&rios
economicamente favorecidos, reforgando-se, pois, 0 argumento de que a segregagdo social,
econdmica e espacial é latente no processo de planejamento dos centros urbanos globais
(GRAHAM; MARVIN, 2001; URRY, 2007; FERREIRA; SECUNDINI, 2021).

O Estado, ao viabilizar o planejamento urbano, utiliza-se das redes de
infraestrutura como mecanismo para controlar e moldar o movimento e o fluxo das pessoas
(DUFFY, 2009) e, através da internacionalizagdo do capitalismo na era global, gerar uma
complexa dependéncia das sociedades urbanas por redes de infraestruturas cada vez mais
interligadas e tecnoldgicas. Portanto, surgiram mediante esse contexto as denominadas redes
de infraestruturas premium, que condizem com redes de telecomunicagdes de alta velocidade,
rodovias modernas, redes aéreas conectadas com o mundo, que repercutem, por sua vez, na

criagdo de paisagens urbanas cada vez mais polarizadas (GRAHAM; MARVIN, 2001).
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Por conseguinte, diante desses argumentos, percebe-se que a mobilidade e seus
diversos fluxos exerceu influéncia direta sobre o modo como a sociedade vive, sobre o
planejamento urbano, sobre questBes chave como segregacdo socioecondmica através da
diferenciacdo de classe que permeia as redes de infraestruturas, através do urbanismo
fragmentado (GRAHAM; MARVIN, 2011; PERES; POLIDORI, 2013; BRITTO, 2016), e
demais vertentes. Percebe-se, também, que a vida urbana foi completamente delineada como
um processo sociotécnico interligado a essa dependéncia cada vez maior pelas conexdes do
mundo global. Mundo esse, que, porventura, foi segregado em porgdes espaciais distintas,
porém nocivamente similares, e tendeu a culminar no contexto que se tem hoje, em um
mundo global fortemente interligado e dependente, que se utiliza da mobilidade ubiqua como

forma ininterrupta de gerar movimento, trocas, fluxos e cada vez mais lucro.

3. O VIRUS E A MOBILIDADE

Mediante a conceituacdo da mobilidade na era global anteriormente realizada,
bem como a breve explanacgéo acerca da desigualdade da distribuicdo das infraestruturas de
mobilidade no espago, culminando com o urbanismo fragmentado, tem-se a percepgéo geral
de que vivemos em um mundo de fluxos constantes e trocas, intercambio de produtos,
saberes, culturas, dinheiro e, sobretudo, individuos. Desse modo, ndo é de gerar espanto que

dentro desses inimeros fluxos e trocas, esta contido, também, o de enfermidades.

Essa argumentacdo ndo é recente, uma vez que se pode verificar o surgimento e o
posterior alcance global de outras enfermidades ao longo do tempo. Um bom exemplo desse
contexto é, certamente, a epidemia da gripe espanhola que assolou um mundo j& fragilizado
pelo contexto da Primeira Guerra Mundial. As autoras Schwarcz e Starling (2020), estimam
que em apenas 90 dias a primeira epidemia da influenza HIN1 j& acometera cerca de um
quinto da populacdo mundial e, em consequéncia disso, matara um numero entre 20 e 50

milhGes de individuos ao nivel global também no mesmo intervalo de tempo.

Nessa perspectiva, deve-se tomar nota, inicialmente, do contexto da Primeira

Grande Guerra que estava acometendo o mundo nesse periodo — principalmente em paises
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europeus como a Alemanha, Inglaterra e Franga, diretamente engajados no conflito —, que
gerava um contexto de insalubridade fisica e mental nas tropas de soldados que nela atuavam.
Sendo assim, tais soldados estavam com a imunidade baixa, fato esse que favoreceu o

espraiamento e o desenvolvimento de novas cepas da enfermidade.

Em continuidade, tem-se que algumas hipoteses acerca do surgimento dessa
enfermidade surgiram ao longo do tempo, mas esse fato ndo terd muita valia para o argumento
que sera posteriormente construido, pois a origem ndo importa, o que importa é o aprendizado
que o caso da gripe espanhola deixou de heranca para 0 mundo. Destarte, faz-se necessario,
pois, circular no tocante a dois pontos cruciais que serdo posteriormente conectados com a

pandemia atual do novo coronavirus.

O primeiro ponto, no que lhe concerne, trata da répida expansdo da gripe
espanhola pelo mundo durante a época da epidemia — entre 1918 e 1920 — revelando que a
locomocéo dos individuos, que passava a se acentuar nesse momento de efervescéncia dos
meios de transportes modernos, foi um fator crucial para que o virus chegasse a se espalhar
pelo mundo em um tempo recorde. Desse modo, a locomogéo dos soldados, que mudavam de
postos durante a guerra, dos oficiais da marinha e dos civis foi facilitada pelo incremento
desses meios de transporte que a modernidade criava e/ou ressignificava, dentre eles estavam
0s — rudimentar & época — avido, navio e automével. Logo, como a mobilidade estava cada
vez mais facil e rapida, foi simples para o virus HIN1 se espalhar pelo mundo e deixar um

nimero de vitimas estimado em 17 a 100 milhes de pessoas.

Com relacédo ao Brasil, sugere-se em Schwarcz e Starling (2020, p.16) que

a gripe espanhola chegou em algum momento do més de setembro [1918].
Veio pelo mar e desembarcou na cidade do Recife, talvez por volta das oito
horas da manhé do dia 9, quando o navio Demerara, procedente de Liverpool,
atracou no cais externo do porto com alguns passageiros e tripulantes
combalidos e outros contaminados. N&o se tem noticia de quando o virus
subiu a bordo: se na escala anterior, em Lisboa, ou se o navio ja zarpara
infectado da Inglaterra. Seja como for, uma vez em solo, espalhou-se fécil e

répido, desde o Recife ao Rio de Janeiro, do litoral para o interior. O virus
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percorria sempre 0 mesmo trajeto. Aportava, expandia-se por toda a cidade e
desenhava a rota do contagio, através das ferrovias, esparramando-se pelo

interior do pais.

Sob essa perspectiva, nota-se que o espraiamento do virus da influenza seguia o
fluxo da mobilidade da época, ou seja, tanto a mobilidade internacional, protagonizada pelo
navio — porta de entrada do virus no pais — e a mobilidade local, protagonizada pelos trens —
determinante do desenho do contdgio dentro do pais — foram fatores determinantes para o
intercambio mundial e local, respectivamente, do virus. Uma vez que, sabendo-se que o virus
da gripe espanhola fluia através de uma espécie de rota geogréfica, torna-se possivel tracar a
sua rede de contdgio durante as suas trés grandes ondas. Nesse tocante, Schwarcz e Starling
(2020, p.16) afirmam que o virus “atingia inicialmente as zonas litoraneas, depois embarcava
nos navios e descia para terra com os marinheiros — foi desse modo que alcangou a india, 0

Sudeste da Asia, a China, a Africa, o Jap&o, a América do Sul”.

Nessa continuidade, tem-se, em conformidade com o segundo ponto, o fato de que
0 virus HIN1 ndo deixou de existir apds o seu surgimento e a explosdo dos primeiros surtos.
Muito pelo contrario, o virus continuou se fazendo presente em todo o globo terrestre e anos
mais tarde, em 2009, acabou eclodindo mais uma vez com uma nova cepa popularmente
denominada de “gripe suina”. Por conseguinte, levando em conta esses dois pontos, pode-se
notar o caréater crucial que a mobilidade em sua vertente global possui na disseminagéo de um
virus e que, mesmo tendo controlado um primeiro surto, 0 mundo deve ficar atento, pois ndo
se hd uma certeza de quando o mesmo virus ird desenvolver uma nova cepa e passar a se

espalhar como outrora.

Diante disso, voltando nossa atencéo para a atual pandemia da Covid-19, torna-se
possivel argumentar que o mundo ndo estava realmente preparado para lidar com uma
intempérie dessa magnitude — talvez seja interessante mencionar que esse argumento ndo
desconsidera o fato de paises como a China, Nova Zelandia e Israel se destacarem em termos
de eficiéncia na contencdo da pandemia, a despeito de paises como o Brasil, que tem se
mostrado cada vez mais perdido em meio ao caos, mas sim que busca levar em consideragéo o

mundo como um todo, no qual todos foram pegos de surpresa pela nova variante de um virus
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descoberto em 1937 —, fazendo com que a nova cepa do coronavirus, denominada Sars-Cov-2
ou simplesmente novo coronavirus, provavelmente surgida em dezembro de 2019 na China se
espalhasse em uma velocidade alarmante pelo mundo inteiro em um intervalo de mais ou

Menos 3 meses.

Considerando, entdo, esse minusculo intervalo de tempo, pode-se perceber como a
nova variante do coronavirus levou pouquissimo tempo para se espalhar, gerando consigo o
caos pandémico que esta hoje a acometer todos os paises, uns mais que 0s outros, sem
previsdo de fim. A vista disso, deve-se perceber que esse rapido espraiamento do virus so foi
possivel gracas ao mundo ser completamente interligado nos fluxos de trocas globais a partir
de uma mobilidade ubiqua e desigual, fato esse que nos leva a refletir no cenario da pandemia
ndo como algo isolado no espago-tempo, mas sim como um cenério que vinha sendo criado,
ano apods ano, desenvolvimento apds desenvolvimento, desde a Revolucdo Industrial até os

dias atuais.

Por isso, torna-se de extrema importancia rever antigos paradigmas que ajudaram
a criar o caos que hoje se verifica mundialmente, principalmente no que tange a mobilidade,
aqui entendida como uma &rea de emergéncia global quanto ao tema, para que acdes de longo
prazo possam ser empreendidas visando conter tanto a pandemia que est4 em curso, mas criar

um ambiente favoravel para as que porventura surgirdo no futuro.

4. UM NOVO PARADIGMA DA MOBILIDADE URBANA PARA O POS-
PANDEMIA

Levando em consideracdo o arcabouco tedrico-argumentativo que vem de ser
feito, a partir de agora, torna-se o intuito primordial deste ensaio articular um possivel novo
paradigma para a mobilidade urbana visando criar um cenario mais favorével para consolidar
os fluxos de pessoas nas cidades de forma a maximizar a protecdo dos individuos ante ao
contagio pela Covid-19, de forma democratica e minimizando as perdas para a economia e

meio ambiente.
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Sendo assim, em se pensando — de forma otimista — nesse momento de retomada
plena dos fluxos que sera empreendido no médio e longo prazo, tem-se que perceber que um
dos principais paradigmas da mobilidade urbana versa sobre a sintetizagdo dos movimentos
provenientes da conexdo entre a tecnologia e a mobilidade, como uma busca para o
fornecimento as pessoas de capacidade de locomogdo para suas atividades corriqueiras, como
ir ao trabalho, aos compromissos familiares, ao lazer, aos movimentos politicos e assim por
diante, deve ser em partes repensado (SHELLER; URRY, 2006; LEMOS, 2018; LYONS,
2018; MENZORI; GONCALVES, 2020).

N&o obstante, essa Ultima afirmacdo ndo busca romper drasticamente com o
intuito de tal paradigma, mas sim deseja aplicar avangos tecnoldgicos e criativos nos fluxos da
vida cotidiana dos individuos no contexto urbano, avangos esses completamente interligados a
continuar provendo a capacidade de locomogao as pessoas, mas focando, agora, nas novas
emergéncias sanitarias trazidas com a pandemia e, também, retomando velhas discussfes
acerca do caréter classicista e desigual que o urbanismo fragmentado gerou nas cidades, bem
como na mobilidade urbana (VIRILIO, 1999; GRAHAM; MARVIN, 2001; PERES;
POLIDORI, 2013; BRITTO, 2016; FERREIRA; SECUNDINI, 2021).

Nessa perspectiva, partindo desse ponto focal, deve-se iniciar a argumentagio
pensando, de forma geral, nos impactos que a pandemia trouxe diretamente no que tange a
locomocéo dos individuos nas cidades. Desse modo, tem-se que uma das primeiras medidas
tomadas para frear o contdgio da enfermidade foi, precisamente, parar momentaneamente com
a acdo que espalhou a doenga pelo mundo: 0 movimento das pessoas.

Tendo, nessa continuidade, percebido como o vai e vem dos fluxos humanos nas
cidades e no mundo eram fatores cruciais para 0 combate imediato ao virus, as autoridades
internacionais, principalmente a OMS, passaram a sugerir a realizagdo de lockdowns e a
organizacdo dos paises para que as Unicas pessoas que tivessem realmente que sair de casa
para suas fungBes de trabalho fossem, no contexto da pandemia, as que possuissem vinculos
empregaticios com as “areas essenciais”. Logo, os trabalhadores das demais &reas deveriam

ser dispensados da agéo de ir ao local de trabalho e passar ao trabalho remoto.
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Esse contexto, adotado no mundo inteiro com variagdes de intensidade e
seriedade, gerou um cenério urbano diferente de tudo aquilo que j& se tinha vivido em 100
anos, cidades vazias, reducdo drastica da frota de transportes publicos e o medo latente
daqueles que, por serem das &reas essenciais, precisariam continuar empreendendo o fluxo
casa-trabalho.

Ndo obstante a isso, pode-se perceber que a partir do advento do lockdown nas
cidades, o movimento dos individuos teve uma queda brusca, como demonstra pesquisa
realizada pelo Estaddo?, os indices de mobilidade urbana reduziram em 75% na regido da
Lombardia, uma das regides italianas mais atingidas pela pandemia, e em 21% na cidade de
S&o Paulo, apés o incentivo mais formal ao isolamento®.

Por conseguinte, como uma agdo direta dessas politicas de isolamento, houve a
diminuicdo da quantidade de veiculos nas cidades, tanto os de uso pessoal quanto os de uso
coletivo. Gerando uma situacéo favordvel em relacéo a reducdo do contdgio da doenga, mas
a0 mesmo tempo aumentando oS riscos das pessoas que, por trabalharem nos setores
essenciais, necessitam se deslocar para os postos de trabalho e ndo possuem veiculos préprios.
Com uma frota reduzida, os transportes publicos voltaram a lotar e se tornaram,
consequentemente, altamente perigosos.

Para exemplificar esse caso, vamos pensar na realidade das grandes cidades
brasileiras. De acordo com o0 arcabougo tedrico anteriormente estabelecido, vemos que o
urbanismo fragmentado atuou gerando &reas com boas infraestruturas, notadamente de
mobilidade, e areas com infraestruturas precérias, areas de imobilidade (GRAHAN;
MARVIN, 2001; BAGGI, 2012). Sendo assim, se estendermos esse carater fragmentado,
vamos culminar também na desigualdade socioecondmica que permeia o Brasil em todos os
contextos, pois, o individuo que vive em um ambiente permeado por redes de infraestruturas

premium, possui condi¢cdes adequadas de mobilidade e, muito provavelmente, um veiculo

4 Disponivel em: https://summitmobilidade.estadao.com.br/guia-do-transporte-urbano/o-que-e-lockdown-e-
como-ele-impacta-a-mobilidade/. Acesso em: 19/04/2021.

5 O Lockdown ¢ uma medida de isolamento mais incisiva e drastica, que permite apenas a circulacio
relacionadas a motivos essenciais e pune 0s subversivos com sangdes, ao passo que 0 isolamento social,
principalmente na vertente em que foi empregado no Brasil, é uma recomendacdo das autoridades a se ficar em
casa, sem estabelecimento de punigéo.

86

Connectionline n.26 — 2021 ( DOI:10.18312/connectionline.v0i26.1792)



8
49
CONNECTION

REVISTA ELETRONICA DO UNIVAG LI N E

ISSN 1980-7341

préprio; a despeito do individuo que vive em uma area marcada por infraestruturas precarias,
que ndo possui condi¢cbes adequadas para efetuar qualquer deslocamento e que, por isso,
necessita cada vez mais dos transportes coletivos.

Nesse sentido, 0 que deveria ser uma solugédo, acabou se tornando um problema.
Como explanado ao longo da imagem 1, pode-se perceber a urgéncia em se pensar solucdes
adequadas do ponto de vista sanitario, sem deixar de lado as questdes socioecondmicas
ligadas & mobilidade urbana. A vista disso, poderia se mostrar facil sugerir que para evitar o
contagio pelo novo coronavirus, o que se deveria fazer era isolar a maioria possivel dos
individuos — como ja se tem tentado fazer — e desestimular o uso de transportes coletivos.
Contudo, é justamente nessa afirmacao que se reside o grande problema: como vamos pensar
em desestimular o transporte coletivo, que se configura em um espago de grande risco de
contagio, se possuimos uma grande parcela da populacdo que depende Unica e exclusivamente

dele para se locomover pela cidade?

Imagem 1 — Aglomeracéo na Estacéo do Bras em Sao Paulo/SP

Fonte: G1 (2021).

A vista disso, chega-se na pedra angular do problema e, nessa perspectiva,
questiona-se: como se deve edificar um novo paradigma da mobilidade para o mundo pos-
pandémico levando em conta todos esses fatores?

Talvez um dos grandes entraves na busca de solugdes para sanar essa emergéncia,
seja, por sua vez, o carater autocratico em que se pensou a mobilidade até agora. Conforme
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Pucci (2014), pode-se apreender acerca do papel representado pela mobilidade na interagéo
social dos individuos, reverberando que, a partir de suas determinagdes, se torna nitido o
carater de diferencial social e econdmico que a mobilidade possui. A criagdo das proprias
infraestruturas e tecnologias urbanas sdo centradas de forma heterogénea ao longo do espago
urbano e umas das grandes causas desse contexto é o automoével, produto essencial do
mercado capitalista e sinbnimo de status da era global, que atua ativamente na transformacéo
das paisagens das areas urbanas e na segregacdo dos individuos nesse espago (SHELLER;
URRY, 2006; DUFFY, 2009; BAGGI, 2012; BALBIM, 2016).

Desse modo, sugere-se que o movimento centrado na figura do automovel
reverbera nos espacos publicos, nas relagbes sociais dos individuos, na formacédo de bairros
urbanos segregados, na construcdo de representacdo frente a nogcdo de modernidade e nas
relacbes diploméaticas que denotam questdes de migracdo, terrorismo e guerras por
combustiveis fosseis (SHELLER, 2004) e, também, no contexto especifico de pandemia em
que vivemos, onde devemos buscar solugdes coesas e sempre encontramos esses entraves que
séo protagonizados por essa figura ilustre da mobilidade.

Em consequéncia disso, tem-se que o paradigma moderno da mobilidade
delimitada, entdo, que todos 0s espagos estdo conectados entre si, mesmo que por sutis
conexdes que determinam que nenhum lugar pode estar isolado dessa tendéncia global. Essa
conjuntura, baseia-se em um processo de desterritorializacéo que se valida nas construcdes do
discurso da mobilidade como fluidez e liquidez (SHELLER; URRY, 2006).

A proposta, por assim dizer, de um novo paradigma da mobilidade aponta que sua
estrutura ndo deve contemplar apenas a velocidade acelerada da liquidez dentro de
determinadas zonas, mas também as formas de concentracdo de riquezas que geram zonas de
conectividade, centralizacdo e, de forma complementar, zonas de exclusdo e imobilidade. Em
vista disso, os novos paradigmas da mobilidade devem delimitar a obsolescéncia do
movimento imaginado como apenas locomotivo e deve também, a partir do advento das
emergéncias pandémicas, mesclar em seu conceito a importancia do combate ao contégio
(GRAHAM; MARVIN, 2001; DUFFY, 2009; BAGGI, 2012; BALBIM, 2016).
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As contribui¢Bes, pois, desses novos paradigmas almejam o descarte das
formulagOes baseadas somente em questOes espaciais, temporais e de escala e assumem que
ndo ha diferenciagdo entre pessoas e lugares e que as préaticas ndo podem ser distanciadas do
espago fisico, visando descontinuar com o urbanismo fragmentado e com os locais de
imobilidade. De forma que, constituam-se sistemas hibridos em que o0s objetos, tecnologias e
sociabilidades estejam em plena conexdo e sintonia (SHELLER; URRY, 2006; LYONS,
2018) bem como as questdes de ordem ambiental (MENZORI; GONGCALVES, 2020) e
sanitaria.

Portanto, de acordo com esse cenario emerge a proposta de solugdo que enfatiza o
protagonismo da ciclomobilidade como uma alternativa individual vidvel no &mbito da
mobilidade urbana. De modo que, através da gama de modais que se incluem nesse grupo —
bicicletas, patinetes, triciclos e afins — se possa conjecturar acerca de como estimular a
mobilidade de tipo individual — que, consequentemente, ndo gera aglomeragdes —, a0 mesmo
tempo em que se consideram as questdes de emergéncia socioecondmica do urbanismo de

tipo fragmentado.

5. A CICLOMOBILIDADE COMO ALTERNATIVA DE MOBILIDADE PARA O
MUNDO POS-PANDEMICO

Desde os primdrdios, com o advento do veiculo metabdlico, a humanidade
alcancou uma nocdo relativa de territorio, marcada principalmente através da velocidade
obtida a partir do surgimento dessa forma de transporte. O territorio se tornou lugar de
chegada e partida, obstaculos foram conquistados e ultrapassados e 0 mundo se constituiu

como sendo apenas o palco para essas representacdes da vida movel (VIRILIO, 2005).

Os transportes, por sua vez, introduziram a travessia de pontes simbdlicas, rumo
ao tdo desejado progresso. Contudo, o éxtase advindo da velocidade introduzida pelos
transportes possui impacto no desenvolvimento progressivo dos centros urbanos,
principalmente se se exerce um contraponto entre o automoével e o planejamento urbano
(VIRILIO, 2005; DUFFY, 2009; BAGGI, 2012; BALBIM, 2016).
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O protagonismo exercido pelo automével como um dos mais relevantes meios de
transporte possui impacto direto na forma urbana e também em questBes ambientais
(SHELLER; URRY, 2006; SILVA, 2017). Atribui-se, entdo, a automobilidade grande parcela
da poluicéo atmosférica, tanto pela utilizacdo desenfreada de veiculos para locomocédo quanto
para a sua producdo de massa, a turbuléncia dos fluxos nos grandes centros, que causam
engarrafamentos quilométricos, a precarizagdo das calgadas e a ocupagéo dos espagos que
poderiam ser destinados a outras formas de transportes e aos pedestres, acarretando, assim,
diversos problemas de mobilidade (SILVA, 2007).

Nesse contexto, viver a ambiéncia dos centros urbanos se tornou uma experiéncia
deveras agitada. A aceleracdo no processo de desenvolvimento introduzido pelo processo de
globalizagéo e liberalismo econdmico trouxe os reflexos da geoestratégia dos paises lideres do
movimento global sob & forma de uma crise econdmico-psicolégica-ambiental e humanitéria
(VIRILIO, 1977; DUFFY, 2009). A rapida expansdo urbana, influenciada principalmente pelo
crescimento exponencial da populacéo, relaciona-se a insuficiéncia do Poder Publico em
implementar estratégias compensatorias almejando sanar as reverberacOes negativas geradas

pela imobilidade causada pelo cenario da globalizagdo (SILVA, 2017).

A despeito disso, introduz-se nesse contexto da mobilidade urbana os povos
esperancosos. Influenciados pelo despertar da consciéncia planetaria de Augé (2010), veem na
ciclomobilidade uma alternativa social, econémico e ambientalmente saudével. Os discursos
favoraveis a essa “nova” modalidade de transporte urbano, apontam-na como um contraponto
em relacdo a automobilidade, ao passo que introduzem transportes muitas vezes metabdlicos,

ou seja, com maior proximidade & escala de velocidade humana.

Esses discursos procuram validagdo nos exemplos exercidos por cidades, como
Amsterdd e Copenhague, que através do planejamento urbano e de transportes tornou a
mobilidade menos hostil, mais democrética e menos poluidora (SILVA, 2017). A bicicleta,
nesse contexto, principal representante dos discursos relacionados a ciclomobilidade, é vista
como uma alternativa secundaria, ndo se definindo como o automével no tocante ao seu

comportamento ditador do planejamento e forma urbana. Os discursos da ciclomobilidade,
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pois, abrem portas para o surgimento de uma gama diversificada de modais de transporte,

como a patinete e o skate, em que cada um possui sua importancia e legitimidade.

Com base nisso, de acordo com a proposta deste ensaio, busca-se conectar esse
discurso favoravel a ciclomobilidade com as necessidades latentes de se repensar o paradigma
da mobilidade urbana diante das emergéncias mais atuais. Destarte, pensa-se que 0s modais
cicloviérios — a exemplo da bicicleta — é uma alternativa & opgéo individual de transporte, que
é economicamente menos dispendiosa que um automovel — tanto em relacdo ao prego de
aquisicdo, quanto ao custo de manutencdo — e, ainda por cima, é muito saudavel do ponto de
vista fisico e elimina de forma relevante o risco de contagio pela Covid-19, uma vez que ao se
utilizar uma bicicleta ou outro modal do grupo dos cicloviarios se estabelece a necessidade
latente de um distanciamento maior entre os individuos e elimina, com isso, a possibilidade de

geracdo de aglomeragoes.

A vista disso, tem-se que essa resposta ao combate a Covid-19 através da
ciclomobilidade ja vem sendo implementada em alguns paises® — a exemplo da Colémbia,
Franca, Alemanha e Reino Unido — e tem demonstrado um caréater de resiliéncia da cidade e
dos individuos em relacéo a superacdo do caos que a pandemia trouxe consigo. Dessa forma,
como enfatizado através da imagem 2, disposta a seguir, percebe-se que a relacdo de uma
mobilidade saudavel e livre de riscos maiores de contdgio tem sido respondida de forma quase

orgénica com a alternativa apresentada pela ciclomobilidade.

Imagem 2 — Inclusdo de ciclovias em Leicester, Reino Unido, como reposta a
Covid-19

6 Disponfvel em: https://summitmobilidade.estadao.com.br/quia-do-transporte-urbano/ciclovias-temporarias-
viram-tendencia-global-durante-a-pandemia/. Acesso em: 22/04/2021.
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Fonte: Prefeitura de Leicester (2021).

Contudo, a utilizacdo desses modais como protagonistas no contexto urbano é
ainda um pouco problemética, principalmente se retomarmos a linha argumentativa do
urbanismo fragmentado e da consequente ma distribuicdo de boas qualidades de infraestrutura
de mobilidade nas cidades. Esse fato se agrava ainda mais se pensarmos nas infraestruturas
das cidades de paises periféricos, como o Brasil’, onde se vé claramente a discrepancia
existente nos locais de infraestrutura premium e nos de infraestrutura precéaria. Dessa forma,
além de pensar que a ciclomobilidade seria uma resposta organica aos impedimentos de
locomocgdo devido ao risco de contagio, com a opgcdo de um transporte individual mais
democratico e que viabilizaria, além de tudo isso, beneficios fisicos e sanitarios aos
utilizadores, além de beneficios ambientais, tem que se levar em conta, também, as

dificuldades que séo encontradas ao longo do percurso.

Por conseguinte, um dos primeiros entraves para o paradigma da mobilidade p6s-
pandémico é a falta de uma preexistente infraestrutura urbana igualitaria e que comporte de
forma eficiente e segura esses modais, infraestrutura essa que tem se mostrado muito dificil de
ser melhorada, pois, como discorre Virilio (1997), a organizacdo dessas s&0 como uma agao
inteiramente geopolitica. Desse modo, para romper com essa desigualdade de distribuicao de
uma infraestrutura adequada nas diferentes localidades dos centros urbanos, tem que se lutar

7 Em concordancia com a Organizacdo das Nagdes Unidas (2018), o Brasil assume o posto de 9° pais mais
desigual do mundo e essa constatagdo, por sua vez, reflete no fato de que a organizagdo das infraestruturas
urbanas é empreendida de forma desigual.
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contra o regime politico-econdmico vigente e mostrar que se necessita urgentemente de uma

mudanga.

Em sequéncia, um segundo entrave seria fazer com que esse mesmo regime
enxergasse 0s beneficios que a ciclomobilidade aporta consigo e com isso, mudando um
pouco a realidade de protagonismo do automével ante as formas urbanas, pensar em
estratégias para sanar as possiveis dificuldades que a articulacdo desse novo paradigma
porventura faria emergir. Por exemplo, como uma bicicleta € um veiculo metabdlico, é natural
imaginar que ndo seja possivel utiliza-la para percursos muito distantes, dessa forma, se
mostra necessério um planejamento estratégico para buscar solucdes préaticas que resolvam

esses problemas, uma alternativa poderia ser a multimodalidade.

Portanto, com base nisso, chega-se ao desaguar da discusséo que vem de ser feita.
A historia nos lembrou que a pandemia ndo chegou inteiramente de surpresa, muito pelo
contrério, a sua chegada j& vinha sendo anunciada hd muitos anos pela ciéncia e, indo contra a
isso, 0 caminho que a humanidade tragcou nos trouxe até a situacdo em que vivemos hoje,
situacdo essa repleta de problemas a serem resolvidos. Este ensaio tedrico, por sua vez, ao
passo em que reflete sobre essa realidade, busca encontrar uma alternativa de solugéo para um
desses problemas, o da mobilidade urbana, enfatizando que um novo paradigma da
mobilidade para 0 momento pds-pandémico é de suma importancia, pois, construindo esse
novo paradigma com base na ciclomobilidade, sugere-se ser possivel unir a construcdo de
uma mobilidade urbana mais igualitaria, democrética e viavel, bem como de acordo com as

regras sanitérias necessérias para frear a disseminacgdo da Covid-19 e seus maltiplas variantes.

6. CONSIDERACOES FINAIS

Diante do que foi exposto, que vai desde o conceito geral de mobilidade —
passando pela mobilidade na era global, mobilidade urbana, seu papel diante da crise da
Covid-19 — até a conceituagdo de um novo paradigma da mobilidade para 0 mundo pds-

pandémico, sugere-se que existe uma necessidade latente em se pensar a mobilidade urbana
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de forma consciente e coerente, em busca de encontrar solugbes como respostas as

emergéncias trazidas pela pandemia vigente.

Por conseguinte, & luz do sugerido novo paradigma da mobilidade pos-
pandémico, tem-se que muitas dessas emergéncias poderdo ser solucionadas e/ou amenizadas
com a ruptura da forma de se pensar na mobilidade urbana autocraticamente que impacta a

realidade em que vivemos até a época contemporanea.

A partir disso, pode-se articular as emergéncias sanitérias frente ao combate da
disseminacdo da Covid-19, com a retomada plena das atividades econdmicas, preocupagao
maior dos gestores publicos, considerando a dupla necessidade dos individuos de locomocéo
e prevencdo do contdgio pelo virus. Por isso, sugere-se que 0s modais cicloviarios podem
atuar nesse contexto, uma vez que sao alternativas saudaveis, economicamente favoraveis e

socialmente inclusoras.

Contudo, mesmo diante dessa argumentacgdo, tem-se consciéncia de que alguns
percalcos podem aparecer ao longo dessa trajetoria. O primeiro deles é o interesse do regime
politico-econdmico vigente, que enxerga no automovel o exemplo mesmo do progresso; e o
segundo, por sua vez, é o urbanismo fragmentado, pois se demonstrou que um dos reflexos do
modo de se construir as cidades nessa era global em que ainda estamos vivendo, foi feito para
favorecer uns modais em relagdo a outros e para favorecer um tipo de gente em relagéo a

outro.

Portanto, a partir disso, percebe-se a importancia que o tema da mobilidade
urbana possui e, por isso mesmo, para que possamos nos fazer existir e nos locomover de
forma “menos nociva” na era do coronavirus, as articulagdes que vém de ser feitas se

mostram primordiais.
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VIOLENCIAS E VULNERABILIDADES: DESIGUALDADE SOCIAL E

DOENCAS TROPICAIS NEGLIGENCIADAS
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RESUMO

As doencgas tropicais negligenciadas (DTNs) compdem um grupo de agravos que incide
majoritariamente em populacbes pobres e de paises periféricos. S&o consideradas
“negligenciadas” porque ndo recebem recursos suficientes de governos e instituicdes de
pesquisa. Este ensaio tedrico-reflexivo foi construido a partir da observacdo de dados
epidemioldgicos, reflexdo critica e leitura de artigos cientificos. O objetivo foi discutir as
DTNSs e seus impactos sociais, motivados pela constatagdo do ressurgimento da raiva humana
no pais, um agravo que ndo faz parte das doencas negligenciadas prioritarias no Brasil. Em
2018, houve um surto de raiva humana em Melgaco (PA), onde 10 pessoas morreram ap0s
exposicdo ao virus rabico. A cidade possui 0 menor IDH do Brasil, 0,418, e 96% da
populacdo possui renda inferior a meio salario minimo. Surtos ocorreram na Amaz6nia em
anos anteriores, além de casos isolados em outras unidades da federagdo. A OMS mantém a
meta de erradicacdo da raiva humana transmitida por cdes até 2030, mas 0s animais silvestres
permanecem representando riscos as populagdes mais vulneraveis e os recursos ainda séo
insipientes. Faz-se necessario buscar estratégias abrangentes, que fortalecam a vigilancia
epidemioldgica, as acdes na APS e o trabalho de prevencéo e pesquisa sobre estes agravos.

ABSTRACT

Neglected tropical diseases (NTDs) comprise a group of diseases that mostly affect poor
populations and peripheral countries. They are considered “neglected” because they do not
receive sufficient resources from governments and research institutions. This theoretical-
reflective essay was built from observation of epidemiological data, critical reflection and
reading of scientific articles. The objective was to discuss NTDs and their social impacts,
motivated by the resurgence of human rabies in the country, a disease that is not part of the
prioritary NTDs of Brazil. In 2018, there was an outbreak of human rabies in Melgaco (PA),
where over ten children between 3 and 12 years old died after rabies virus exposure. The city
has the lowest HDI of Brazil, 0,418, and 96% of its population has an income below half a
minimum wage. Outbreaks occurred in the Amazon in previous years, in addition to isolated
cases in other states. WHO maintains the goal of eliminating dog-mediated human rabies until
2030, but wild animals continue to represent risk to the most vulnerable populations and
resources still are incipient. It is necessary to seek comprehensive strategies that would

! Bidlogo, aluno da Residéncia Multiprofissional em Salde Coletiva, Universidade Federal do Rio Grande do
Sul (UFRGS)

2 Médica Sanitarista, professora da Universidade Federal do Rio Grande do Sul (UFRGS) e docente da
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strengthen epidemiological surveillance, action of primary health care and prevention and
research work on these diseases.

PALAVRAS-CHAVE: doencas endémicas, medicina tropical, meio ambiente e salde
pUblica,saude Unica

KEYWORDS: endemic diseases, tropical medicine, environment and public health, one
health

INTRODUCAO

As doengas tropicais negligenciadas (DTNs) compdem um grupo de agravos
que afeta majoritariamente populaces pobres e periféricas, sendo desconsideradas pelas
agéncias de fomento em Ciéncia e Tecnologia e pelas grandes empresas farmacéuticas
(SCHRAMM; VIANA; GOMES, 2019), ndo recebendo recursos suficientes para um
enfrentamento adequado. S&o doencas de caréter endémico, que ndo dispdem da atencéo e
interesse que demandam o0s agravos emergentes, tornando-se “negligenciadas” por estarem
fortemente ligadas & pobreza e a sua perpetuacdo, afetando o sustento e/ou a capacidade
produtiva dos individuos (WORLD HEALTH ORGANIZATION (WHO), 2005).

A Agenda 2030, documento que traz os Objetivos do Desenvolvimento
Sustentavel (ODS) para a erradicacdo da pobreza e a promogao de uma vida digna para todos,
tem como meta a eliminacdo das epidemias de DTNs (ORGANIZACAO DAS NACOES
UNIDAS (ONU), 2015). Atualmente, a populagédo mais pobre que vive em nacgdes do G20 —
grupo criado em 1999 e formado por paises desenvolvidos e emergentes, incluindo o Brasil —
possui 0 maior nimero de afetados pelas DTNs. A potencialidade que isso representa é muito
clara: um esforco coletivo, com adequada dispensacdo de recursos, seria capaz de reduzir a
prevaléncia e a incidéncia de algumas destas doengas em até dois tercos, entretanto, o tema
DTNs nunca foi discutido em reunifes do G20 (HOTEZ; BOOKER, 2020).

Hotez e Booker (2020) relatam a criagdo da STOP Neglected Diseases of Poveryy
Act, uma iniciativa solo dos Estados Unidos para reduzir a incidéncia de doengas como
toxoplasmose, tricomoniase, cisticercose e tifo. Como enfrentamento, sdo citadas acfes de
vigilancia, melhora nas ferramentas diagnosticas e capacitacdes para profissionais de salde,
que muitas vezes ndo tém formagéo para reconhecer, diagnosticar, manejar e tratar doengas
negligenciadas (HOTEZ; BOOKER, 2020).

No Brasil, foram implementadas agBes para mitigar os impactos na saude da
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populacdo, definindo sete DTNs prioritarias — dengue, doenca de Chagas, leishmaniose,

hanseniase, malaria, esquistossomose e tuberculose —, além da proposta de organizagdo em

redes e do financiamento de pesquisas nos Institutos Nacionais de Ciéncia e Tecnologia
(INCT) (BRASIL, 2020). Observa-se, porem, que a raiva humana ndo aparece entre as sete
DTNs consideradas prioritarias, embora esteja incluida neste grupo pela OMS.

A ocorréncia de diversos agravos cComo a ONCOCercose e a esquistossomose
diminuiu no Brasil, mas, por se tratar de problemas que néo se limitam ao setor saiide, exigem
uma abordagem intersetorial para o seu enfrentamento e a eliminagéo. As grandes diferencas
regionais, com fatores econdmicos e socioambientais particulares, sdo decisivas na
manutencdo de casos, ainda que esporadicos (BRASIL, 2018).

Este texto tem por objetivo fomentar a discussdo acerca da incidéncia destes
agravos no Brasil, especialmente a reemergéncia da raiva humana, cuja ocorréncia continua a

afetar majoritariamente as populagdes mais vulneraveis.
METODOLOGIA

Trata-se de um ensaio tedrico-reflexivo, construido a partir da observacdo de
dados epidemioldgicos, reflexdo critica e leitura de artigos cientificos acerca de DTNs e seus
impactos sociais. O ensaio é um exercicio intelectual critico e reflexivo em que aparece a
subjetividade do autor e, diferente da forma classificatoria da ciéncia, aposta nas mudangas
qualitativas que podem ocorrer nos leitores, por meio da ampliagédo da compreensdo sobre 0s
fendmenos analisados e por meio de uma andlise critica que utiliza andlises qualitativas
(ADORNO, 2003; MENEGHETTI, 2011; GATTI, 2014).

Este texto aborda o tema “doengas negligenciadas”. A escolha deu-se a partir da
participagdo no evento Rabies in the Americas que, em 2020, discutiu 0os avancos e
perspectivas do combate a raiva, considerada a doenca conhecida com maior letalidade
(>99%), acometendo cerca de 60.000 pessoas todos 0s anos, a maioria em paises da Africa e
da Asia (WHO, 2019).

As motivaces e reflexdes estdo pautadas na experiéncia pratica do autor como
bidlogo, inserido na atencdo priméaria de salde na cidade de Porto Alegre. O olhar
interdisciplinar possibilita atentar para o fendbmeno doenca, a partir de uma leitura do

ambiente e das desigualdades sociais ampliando o espectro de entendimento de adoecimento
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humano. Nessa perspectiva, entende-se que a invisibilidade, a omisséo e o descaso em relacéo

as DTNs constituem violéncias e iniquidades na atencdo a satde das populaces.

As DTNs como expressdo da violéncia estrutural da sociedade
As DTNs representam importantes riscos as popula¢des na América Latina e

especialmente no Brasil (HOTEZ et al., 2008). Martins-Melo et al. (2016) apontam diferengas
na mortalidade segundo sexo, faixa etaria e mesmo entre regibes do pais, devido a
incompletude dos registros de 6bitos e & subnotificacdo de casos. Por isso, evidencia-se a
necessidade de integrar as medidas de controle, bem como fortalecer os sistemas de
notificacdo e monitoramento para a estimativa correta das frequéncias e impactos produzidos
por estas doengas (MARTINS-MELO et al., 2016).

Dentre as DTNs mais prevalentes no Brasil, a dengue se mantém com taxas
consideradas estaveis e altas, aumentando substancialmente a perda de anos saudaveis de vida
no pais (BOHM et al., 2016; ARAUJO et al., 2017). Ja a doenga de Chagas apresenta declinio
na incidéncia e prevaléncia, embora, em 2017, tenha sido responsavel por mais de 4.000
mortes no Brasil (BRASIL, 2019). A mesma tendéncia é verificada com a tuberculose, doenca
que expressa as iniquidades na vida dos portadores, ja que o tratamento tem quatro vezes
menos chance de éxito em pessoas mais pobres (BELO et al., 2011; SILVA et al., 2017;
TRAJMAN; SARACENI; DUROVNI, 2018).

Outro exemplo do impacto das DTNs nas populagdes mais vulneraveis é a raiva
humana. Nas Américas, embora sua ocorréncia tenha diminuido em cerca de 90% - ndo
sendo, portanto, considerada prioritaria no Brasil, o pais ainda apresenta casos esporéadicos
(VELASCO-VILLA et al, 2017). O caso mais recente ocorreu no inicio de 2020, quando, no
Rio de Janeiro, um adolescente evoluiu para o 6bito apds exposicdo ao virus rabico pela
mordedura de um morcego (RIO DE JANEIRO, 2020). J4 em 2019, o 6bito de uma mulher
em Gravatal, no sul catarinense, retirou o status de estado livre da doenca que se mantinha ha
39 anos (SANTA CATARINA, 2019).

Em 2018, foi notificado um surto de raiva humana com dimensdes e gravidade
elevadas. Dados oficiais apontam que nove criangas e adolescentes morreram apds serem
espoliadas por morcegos hemat6fagos (VILANOVA, 2019). N&o por acaso, 0 surto ocorreu
no municipio de Melgago (PA), que possui o menor indice de Desenvolvimento Humano

(IDH) do Brasil: 0,418, um valor categorizado como “muito baixo”. Os dados
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sociodemograficos mostram que 38,5% dos moradores maiores de 15 anos sdo analfabetos,

80% dos domicilios do municipio ndo tém tratamento de esgoto, 78% da populag&o reside em
zona rural e, destes, 96% vivem com renda per capita inferior a meio salario minimo
(INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA (IBGE), 2010).

Segundo dados da imprensa, esta seria a segunda regido da Amazonia brasileira
onde registraram-se mortes por raiva humana nos Ultimos anos. Entre novembro e
dezembro de 2017, duas criangas morreram ap0s infecgdo pelo virus rdbico a partir de
mordeduras de morcegos em Tapiira, regido do Rio Negro (SARRAF, 2018). Ainda na
Amazonia, entre os anos de 2004 e 2005, houve surtos de raiva humana com 39 mortes no
estado do Pard e 28 dbitos no Maranhdo. Segundo o relatério do Programa Nacional de
Profilaxia da Raiva de 2009, tratou-se de casos transmitidos por morcegos hemat6fagos
(FARIAS, 2017).

A raiva é uma das doengas que constam no relatdrio The Control of Neglected
Zoonotic Diseases — A Route to Poverty Alleviation, produzido pela WHO em 2006 com
especialistas nas areas de medicina humana e animal. No documento, a Organizagdo Mundial
de Saude explicita que, mesmo em 2006, o conceito de DTNSs ja era claro, considerando-as
“um grupo de doengas que afetam acima de tudo populagdes marginalizadas e que ndo atraem
nem oS recursos humanos, tampouco as pesquisas necessarias para efetivamente serem
controladas. Estas doencas desempenham um papel chave na perpetuacdo da pobreza” (WHO,
2005, p. 11).

No mesmo documento, hd a comparacdo entre as doengas endémicas e
emergentes: enquanto estas Ultimas dispdem de uma considerdvel atengdo e interesse
mundiais — sendo a COVID-19 um exemplo pertinente e atual —, as doencas endémicas se
tornam “negligenciadas” porque afetam as comunidades mais pobres. Além disso, por
comumente se tratar de zoonoses que afetam atividades agricolas e pecuérias, acrescenta-se o
comprometimento da produtividade. Assim, elas “ndo so afetam a salde das pessoas, como o
seu sustento” (WHO, 2005, p. 11).

Barata (2009) aponta quatro teorias para explicar as desigualdades sociais e a
ocorréncia de doengas: a estruturalista, que considera que a producéo da doenga ocorre pela
falta ou insuficiéncia de recursos materiais para superar os fatores causais ao longo da vida; a
psicossocial, que considera o estresse e sofrimento mental como fator desencadeante de

doencas; a da determinacdo social do processo saude-doenca, focada no sistema capitalista
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que, por meio da precarizagdo do trabalho, concentracdo da renda e desigualdade social

produz os principais determinantes do adoecimento das populagdes; e, por fim, a ecossocial,
que considera intrinseca e indissocidvel a incorporacdo das instancias bioldgica, social e
psiquica no contexto onde os individuos vivem e adoecem (BARATA, 2009).

Essas teorias entendem o processo salde-doenca como historico, produzido a
partir de condicdes estruturais e conjunturais onde vivem as populagdes humanas e onde séo
construidas a vida material e ndo-material, bem como as doencas que as acometerdo e 0s

instrumentos e organizacdes sociais de combate. Desta forma, € importante salientar a

equidade, um principio bésico do Sistema Unico de Salide, que preconiza o fornecimento de
servicos prioritarios aqueles com maiores necessidades (BARATA, 2009).

Diversos 6rgdos internacionais, notadamente a OMS, estabelecem metas para a
erradicacdo de doencas como a raiva humana transmitida por cédes até 2030 (WHO, 2018).
Porém, estes objetivos falham pela auséncia de recursos e atencdo adequados para fomentar
estratégias governamentais. Na Africa sdo muitos os paises que vivem conflitos armados
duradouros, corrupcdo disseminada, democracias frageis ou mesmo ditaduras (CERVELLATI
et al., 2018). A continua interferéncia de paises desenvolvidos do Norte, com suas proprias
agendas e interesses, também é um importante determinante na perpetuacdo da violéncia, da
pobreza e, consequentemente, das doengas relacionadas a pobreza.

O ano de 2020 trouxe ainda um novo desafio: a pandemia da COVID-19, que tem
0 potencial de acentuar as desigualdades sociais e enfraquecer medidas e programas de
controle que vinham reduzindo a incidéncia de DTNSs, impactando a capacidade de
financiamento para o combate a estes agravos. Paises e popula¢fes mais vulneraveis estéo
expostos a mais riscos em um contexto de pandemia, sendo fortemente impactados na saude,
bem como pelas crises econdmicas e sociais decorrentes (MOLYNEUX et al., 2020).

O acesso a iminente vacina contra a COVID-19, cuja produgéo ndo seré suficiente
inicialmente, ja tem sido tema de discussdo na midia, que reporta que os Estados Unidos, o
Canada e paises da Unido Europeia j& garantiram 50% da produg¢do mundial, enquanto paises
em desenvolvimento se mantém sem perspectivas de uma vacinagdo em larga escala. Assim,
prolongam-se 0s impactos econdmicos, sociais e, principalmente, na satde e no nimero de
Obitos registrados nestas populages (CHADE, 2020).

O predominio da COVID-19 como pauta nas agbes de saude pode ter efeitos
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negativos na reducdo da ocorréncia de agravos que estdo ocorrendo simultaneamente

(MAGNABOSCO et al., 2020). Do mesmo modo, a situacdo epidemioldgica pode levar a
subnotificacdo das doencas endémicas — pela reducdo na capacidade de testagem, menor
procura aos servigos de salde pelas situacfes cronicas, suspensdo de atividades educativas e
de promogdo em salde, entre outros. Sem informacdes, compromete-se 0 conhecimento
acerca da ocorréncia das doencas e a avaliacdo e adequacdo das politicas publicas
(GRISOTTI, 2020).

CONSIDERACOES FINAIS

A solucdo para os problemas de saide calcados na desigualdade social passa por
uma série de enfrentamentos que devem contemplar medidas intersetoriais, essenciais para a

minoracédo dos efeitos negativos da vulnerabilidade social. Lammie et al. (2007) relacionam a

ocorréncia de agravos como a oncocercose e a esquistossomose nas Américas com o trafico
de pessoas escravizadas, considerando-as um “legado histdrico da escraviddo”. Trazidas ao
Novo Mundo a partir da Africa subsaariana, estas doencas se mantém, 200 anos depois da
abolicdo do trafico transatlantico de escravizados, nas camadas mais vulneraveis da sociedade
estadunidense (LAMMIE et al., 2007) — em grande parte composta pelos descendentes dos
povos escravizados, uma vez que as sociedades se mantém profundamente desiguais, frutos
da colonizacdo, base das riquezas que geraram o alto desenvolvimento humano dos paises
“civilizados” do primeiro mundo. S&o, ainda, as pessoas sobre as quais incidem 0s principais
impactos da ma distribuicdo de renda, das negligéncias do Estado, do preconceito e da
invisibilizagdo social — questdes complexas que ndo podem ser delegadas apenas ao setor
saude.

Localmente, é importante que os profissionais de salde saibam identificar a
ocorréncia de doengas transmissiveis preveniveis, assinalem a existéncia e/ou aumento de
casos, busquem alternativas para enfrentamento e, impreterivelmente, recebam os subsidios e
apoio necessérios de gestores. Neste nivel local, onde sdo possiveis intervengdes pontuais,
deve-se fazer o trabalho de diagndstico e tratamento dos casos, mas, potencializando as agdes,
é 0 momento ideal para prevenir e promover a saide, desde que sejam fornecidos recursos e
estruturas que deem suporte ao trabalho dos profissionais de salde em ambitos locais e

regionais (BRASIL, 2020).
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E de longa data o conhecimento da relagdo entre as condi¢Bes sociais e a

ocorréncia das DTNs (BARATA, 2009), mas a pesquisa cientifica voltada a esses agravos
ainda € escassa. Os trabalhos frequentemente mostram numeros absolutos de casos,
analisando séries historicas e, de modo geral, ndo determinam quéo diferentemente os efeitos
e riscos sdo sentidos pelas populagbes. Em um pais tdo diverso como o Brasil, anélises locais
séo importantes para determinar as prioridades e os principais problemas a serem enfrentados
no combate as DTNs, assim como estudos abrangentes que descrevam 0 cenario
epidemioldgico em um contexto mais amplo, regional ou nacional, subsidiando ac¢bes do
governo federal. Da mesma forma, o continuo monitoramento e avaliacdo sdo essenciais,
fornecendo dados atualizados que garantam uma tomada de decisdo bem fundamentada para
as acOes e programas que visam o cumprimento das metas de eliminagdo destes agravos no

Brasil, entre eles a raiva humana.
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RESUMO

Grande parte dos efeitos bioldgicos causados pela radiacdo aparecem devido exposi¢do
prolongada @ mesma. Cada célula do organismo possui seu limiar de tolerancia e dessa
forma os maleficios vdo aparecendo em graus distintos. O efeito da radia¢do ionizante
aos tecidos depende do tipo de radiagéo e do tecido a ser infiltrado. Os efeitos vado desde
0 sistema hematopoiético que podem cursar com anemia até o cerebral que pode resultar
em morte por colapso, por exemplo. Cada método de imagem emite uma quantidade
diferente de radiacdo, dessa forma, medicos radiologistas e técnicos na &rea sdo
treinados para limitar a exposicdo do paciente a uma dose segura para realizar o
diagndstico correto. Caso a radiacdo seja utilizada de forma indiscriminada, a exposi¢ao
em excesso a radiacdo pode ter um efeito carcinogénico e principalmente teratogénico
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em gestantes. Independente dos males causados pela exposicdo a radiagdo, seus
beneficios sdo importantes para o diagndstico de inimeras patologias e para o avanco da
Medicina se usado de forma consciente e dentro das normas regulamentadoras. O
presente estudo tem por objetivo fazer revisdo de literatura acerca do impacto da
radiacdo em pacientes submetidos a exames por imagem.

Palavras-chave: Radiacédo; ionizante; tomografia; ALARA; radiologia.

ABSTRACT

Much of the biological effects caused by radiation appear due to prolonged exposure.
Each cell in the organism has it own tolerance threshold, in this way the dangers may
appear in different degrees. The effects of ionizing radiation in the tissues depends of
the type of radiation and the tissue that will be infiltrated. The effects ranging from
hematopoietic system, which can course with anemia, to nervous central system, which
can result in death for collapse, for example. Each imaging method emits a different
amount of radiation, thus, radiologist’s physicians and techniques in this area are trained
to limit the patient exposure for a safe dose to make the correct diagnosis. If the
radiation is used indiscriminately, the excess of radiation exposure may have a
carcinogenic effects and mainly teratogenic in pregnant women. Regardless of the harm
caused by exposure to radiation its benefits are important for the diagnosis of many
diseases and to the advancement of medicine if used consciously and within regulatory
standards. This literature review aims to evaluate the impact of radiation on patients
undergoing imaging exams.

Keywords: Radiation ; ionizing ; tomography ; ALARA ; radiology.

INTRODUCAO

De modo geral, o conceito de radiacdo ionizante diz respeito a uma forma
de energia forte o bastante para arrancar um elétron de seu orbital, a qual podemos
classificar em fontes de emissdo artificial, como o Raio-X utilizado diariamente na
pratica médica ou fontes naturais como o0s raios gama que ocorrem quando ha a
desintegragdo de um elemento.(TRAVASSOS,2009)

J& os efeitos bioldgicos sdo causados quando células do organismo humano
sd0 submetidas a um excesso dessa radiacdo, a qual pode originar efeitos bioldgicos ,

sejam eles estocésticos, deterministicos ou agudos.(IARED,2010)

Para que os efeitos indesejados se manifestem, o nivel de Radiagdo devera
atingir ou ultrapassar o limiar de tolerdncia de cada célula. Podemos elencar como
principais efeitos bioldgicos a mutacéo, a carcinogénese, e sinais clinicos como eritema,
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nauseas, catarata e sindromes gastrointestinais, hematopoiéticas, cerebrais e
pulmonares. (NOVAILHETAS, 2013)

Apesar de apresentar diversos estudos sobre os maleficios, a utilizacdo
destes tipos de radiagdes ionizantes para o diagndstico e terapia de pacientes de um
modo geral, tornou-se uma pratica comum e seus beneficios , diversos . No entanto,
mesmo que se justifique plenamente a sua utilidade na pratica médica, em razdo dos
beneficios que trardo aos pacientes, ndo deve se esquecer que o uso indiscriminado

dessa técnica pode trazer outras consequéncias ao paciente. .(TRAVASSOS,2009)

REVISAO DE LITERATURA
Efeito da radiagdo ionizante aos tecidos

Os efeitos ocorrem quando um ndmero de celulas é submetido a um nivel
elevado de radiacdo, onde seu efeito bioldgico vai depender do tipo de radiagéo e o tipo
de tecido irradiado. A quantidade de células alteradas pode variar, portanto, um grande
numero de células atingidas pode causar o mal funcionamento do 6rgéo atingido, mas se
abranger um pequeno namero de células os efeitos poderdo ser imperceptiveis
(OKUNGO, 2013).

Quando a radiacdo interage com a matéria ocorre transferéncia de energia, 0
que pode provocar ionizacdo e excitagdo de atomos e moléculas associadas,
ocasionando alteragbes que podem ser temporarias ou permanentes nestas células
levando consequentemente aos efeitos bioldgicos (VELUDO, 2011).

Os efeitos biol6gicos sdo respostas naturais do organismo a um agente
agressor, ou seja, € o resultado da interacdo da radiacdo com a matéria e pode ser
reversivel ou ndo, dependendo basicamente do tempo de exposic¢éo (imediato ou tardio),
do nivel de dano (soméatico ou genético) e da dose absorvida (estocastico ou
deterministico) (VELUDO, 2011).

Os efeitos agudos da radiacdo s&o resultado de uma irradiagéo
extremamente alta ao corpo inteiro, que podem provocar modificagdes nas células mais

sensiveis do organismo e podem se manifestar em horas, dias ou semanas apés a
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exposicdo. Estes efeitos se dividlem em sindrome hematopoiética, sindrome
gastrointestinal, sindrome pulmonar e sindrome cerebral (VELUDO, 2011).

Estes efeitos sdo dose-dependentes de modo que a exposicdo a 2-4 sievert
pode afetar a fungdo medular, levando a linfopenia, leucopenia, trombocitopenia e
anemia. As sindromes gastrointestinais podem ocorrer quando exposto 4-7 Sv cursando
com quadro de diarreia, vomitos, hemorragias e até morte em 5-6 dias. Insuficiéncia
respiratoria aguda, coma e morte entre 14 e 36 horas podem aparecer com irradiacao de
8-9 Sv. Quando a exposicao é superior a dez sievert o paciente fica suscetivel a morte
em poucas horas por colapso. (NOVAILHETAS, 2013).

J& os efeitos deterministicos se manifestam quando um limiar de dose é
alcancado, ocasionando morte celular, sendo importante mencionar que individuos
possuem limiares diferentes. Portanto para que ele ocorra é necessario que haja uma
exposicao a altas doses de radiacdo. As alteracdes que ocorrem sdo somaticas e quando
a morte celular ndo for compensada podem ocorrer alguns efeitos clinicos ou
patoldgicos, como esterilidade, eritema, necrose celular, leucopenia, anemia,
hemorragia, cataratas, nduseas e alteracdes fibroticas em 6rgdos internos (VELUDO,
2011).

Relagéo da dose de radiagdo e metodologia de imagem

Todos os seres vivos sofrem acdo da radiacdo ionizante presente no
ambiente, como a do gas radénio encontrado em nossas casas e a proveniente dos raios
cosmicos. Essa radiacdo de fundo € diferente em diversos pontos geograficos do globo.
Em paises industrializados, chega a 3,0 mSv ao ano (HALL, 2008).

As doses de radiacdo utilizadas nos exames diagndsticos ndo tém o
potencial de provocar morte celular. Mas poderiam, eventualmente, provocar mutagdes
genéticas com potencial de provocar cancer ou doencas congénitas na prole. Acredita-se
que esses efeitos sio dependentes da dose recebida ao longo da vida. E o0 que chamamos
de efeito cumulativo (DAMBER et al, 2002).
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Alguns exames expdem o0 paciente a niveis muito baixos de radiagdo. Por
exemplo, uma radiografia do torax expde o paciente a 0,1 mSv. Isso equivale a 10 dias
de exposicdo a radiagdo ambiente. Uma cintilografia 6ssea usa uma dose de radiagao de
cerca de 0,05 mSv — o equivalente a cerca de seis dias de exposicdo a radiagdo
ambiente. Para a mamografia, a dose é de 0,7 mSv — o equivalente a trés meses de
exposicdo a radiacdo ambiente. A densitometria 6ssea e radiografias de extremidade —
como a do antebrago, por exemplo — geram uma dose equivalente a menos de um dia de
exposicao a radiacdo ambiente (0,001 mSv). Por isso ha tanta confianga na seguranga do
uso da mamografia e a densitometria 6ssea para o rastreamento do cancer de mama e da
osteoporose, respectivamente (WAGNER IARED et al, 2010).

Exames como a tomografia computadorizada, especialmente as mais
modernas, com varias fileiras de detectores, submetem o paciente a doses maiores de
radiacdo e devem ter sua indicacdo limitada a situacbes mais especificas. Para
exemplificar, uma tomografia computadorizada de abdome e pelve oferece uma dose de
radiacdo efetiva de 10 mSv a 14 mSv, o equivalente a cerca de quatro anos de exposi¢éo
a radiagdo de fundo. Alguns autores preconizam inclusive a indicagdo de exames de
ressonancia magnética (de maior custo) como alternativa, devido a alta dose de radiacéo
da tomografia (SEMELKA et al, 2007).

Os médicos radiologistas, tecndlogos e técnicos sdo treinados para limitar a
exposicao do paciente @ menor dose de radiacdo necesséaria para o diagndstico correto.
Séo trés os principios basicos da protecéo radioldgica: justificacdo, limitacdo da dose e
otimizagéo. O principio da justificacdo diz respeito & indicagdo do exame. Somente se
deve indicar um exame que exponha o paciente a radiacéo ionizante , se os beneficios
potenciais trazidos pelos resultados dos exames superem oS riscos envolvidos. A
limitacdo da dose é estabelecida na legislacdo. No Brasil, o 6rgdo responsavel pela
regulamentacdo das doses de radiagdo € a Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria
(Anvisa). A otimizacdo quer dizer que devem ser utilizadas doses tdo baixas quanto
razoavelmente exequiveis, considerando os fatores econdmicos e sociais. E o principio
ALARA (as low as reasonably achievable) (PRASAD KN et al, 2004; WAGNER
IARED et al, 2010).

114

Connectionline n.26 — 2021 ( DOI:10.18312/connectionline.v0i26.1794)



:
33
CONNECTION

REVISTA ELETRONICA DO UNIVAG LINE

ISSN 1980-7341

Efeitos do uso da radiacdo ionizante durante a gestacéo

Para a gestante, esses efeitos bioldgicos séo idénticos aos sofridos por uma
mulher que ndo esteja gravida e ndo serdo discutidos neste artigo. Por outro lado, 0s
efeitos biolégicos decorrentes da exposi¢do a radiacdo ionizante pelo feto merecem
destaque e podem ser divididos em quatro categorias: distlrbios do crescimento e
desenvolvimento, 6bito intra-uterino; malformacdes; efeitos mutagénicos e

carcinogénicos que podem ser observados na tabela abaixo. (VELUDO, 2011)

Tabela - Periodo gestacional e possiveis efeitos da radiacao

Periodo Possiveis Efeitos

0-2 Semanas Morte Embrionéria

(Pré-Implantacéo) Nenhum Efeito

2-8 Semanas MalformacGes Congénitas

(Organogénese) Retardo no Crescimento
Retardo Mental (Alto Risco)

8-15 Semanas Déficit Intelectual

Microcefalia/Hidrocefalia

Retardo Mental (Baixo Risco)

16-30 Semanas Inibicdo do Crescimento
Microcefalia
Apo6s a 322 Semana Sem Risco Significativo

Adaptado de Hospital Israelita Albert Einstein

A ocorréncia desses efeitos depende da dose de radiagdo absorvida e da
idade gestacional. Geralmente, baixas doses de radiacdo absorvida podem provocar
dano celular transitério e passivel de ser reparado pelo proprio organismo. Por outro
lado, altas doses de radiacdo podem interromper o desenvolvimento e a maturagéo
celular, provocando a morte fetal ou malformagdes (D'IPPOLITO et al, 2005).

O embrido é mais sensivel aos efeitos da radiagdo ionizante nas duas
primeiras semanas de gestacdo; durante este periodo, o embrido exposto a radiacdo
permanecera intacto ou sera reabsorvido ou abortado. Considera-se risco de morte fetal
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neste periodo quando a exposi¢do for superior a 10 rad (100 mSv). Durante a 32 e 152
semanas de gestacdo (quando ocorre a organogénese), o dano no embrido pode ser
decorrente de morte celular induzida pela radiag&o, distrbio na migragéo e proliferagéo
celular (BENTUR, 1994). Nesta fase podem ocorrer graves anormalidades no sistema
nervoso central, que estd em formacgdo (por exemplo, hidrocefalia e microcefalia).
Quando o feto é exposto a doses superiores a 100 mSv, podem ocorrer retardo mental e
reducdo de cerca de 30 pontos no quociente de inteligéncia (QI) para cada 100 mSv
acima do limite superior tolerado (VELUDO, 2011).

E importante lembrar, no entanto, que é muito dificil que em exames
diagndsticos de rotina, mesmo quando realizados com campo de irradiacéo direto sobre
0 Utero, o feto seja exposto a essas doses de radiacdo. Entre a 16 e 30 semanas de
gestacdo permanecem os riscos de retardo mental, inibicdo do crescimento do feto e
microcefalia. Apds a 322 semana de gestacdo ndo ha riscos significativos ao feto,
excetuando-se um possivel aumento do risco de desenvolver uma neoplasia maligna
durante a infancia ou a maturidade. Neste sentido é importante observar que a
incidéncia natural de anomalias congénitas na populacdo em geral varia entre 0,5% e
5%. Segundo diversos estudos, a probabilidade de malformagdes congénitas induzidas
por exposicdo a radiacdo ionizante é da ordem de 0,5% para uma dose de 10 mSv; 0s
riscos de microcefalia e retardo mental sdo de 0,4% e 0,1%, respectivamente, para uma
dose de 10 mSv. Por outro lado, ndo foram identificados. (D'IPPOLITO et al, 2005)

Exames de RX de cranio, torax, coluna cervical, toracica e de extremidades
expbem o feto a minima radiagdo e virtualmente nula ou ndo mensurével
(TOPPENBERG, 1999). Todavia, alguns cuidados podem e devem ser tomados em
pacientes gravidas, tais como usar protetores de chumbo sobre o abdome, colimar o
feixe de raios X para a area de interesse e utilizar equipamentos permanentemente
calibrados e aferidos. Exames de RX simples de abdome e coluna lombar também
podem ser realizados, sem risco para o feto, procurando-se reduzir a dose ao minimo
necessario para se obter imagens diagnosticas. No entanto, deve-se considerar o fato da
gestante estar bastante sensivel e fragilizada, preocupada com o fato que a radiagéo
possa afetar o seu feto, o que gera muita anglstia e ansiedade. Portanto, sempre que
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possivel devem-se priorizar métodos diagndsticos reconhecidamente indcuos ao feto,
como US e RM. Existem evidéncias de que o uso de radiografias digitais também
reduziria a quantidade de radiagcdo ionizante absorvida pela paciente. (HALL et al,
1991)

A dose de radiagdo absorvida na regido abdominal em um exame de TC de
cranio, coluna cervical, dorsal e tdrax é superior quando comparada aos exames
efetuados em equipamentos radioldgicos convencionais, porém é bastante reduzida, ndo
oferecendo risco para o feto; no entanto, é importante usar protecdo abdominal como
avental de chumbo para tranquilizar a paciente e reduzir ulteriormente a dose de
radiacdo. (HENEGHAN, 2003)

O Cuidado Do Uso Da Radia¢do Em Pacientes Pediatricos

Devido & elevada multiplicacdo celular e expectativa de vida, a populagdo
pediatrica € mais radiossensivel que os adultos necessitando assim de maiores cuidados
e atengdo com os provaveis efeitos deterministicos. (NAVARRO, 2012)

Ainda existem poucos estudos a logo prazo sobre o impacto da radiagéo dos
exames por imagem nos pacientes pediatricos, entretanto esses concluem que quando
expostas a mesma quantidade de radiacdo, uma crianca de um ano de idade possui até
quinze vezes mais chances de desenvolver uma neoplasia do que um adulto de
cinquenta anos de idade. (DALMAZO, 2010).

Outro levantamento feito em um hospital norte-americano mostrou que 0s
pacientes, em média, foram expostos a 45mSv (equivalente a radiacdo de uma
radiografia torécica), e 12% foram expostos a mais que o dobro desta quantidade.
Também foi constatado que muitos médicos solicitam varreduras duplicadas, enquanto
outros prescrevem TCs com cautela para investigar ou descartar patologias suspeitas.
(BUTLER, 2014)

O conceito ALARA de minimo risco é fundamental na pediatria, de modo
que os exames complementares essenciais ao diagnostico e tratamento das condigdes

pediatricas obtenham o méximo de beneficio frente ao menor risco possivel, evitando
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que a crianca seja exposta desnecessariamente a situagdes de risco imediato e futuro,
preservando a crianga ou o0 adolescente de situacBes desnecessarias de sofrimento fisico
ou de quaisquer agravos psicoldgicos evitaveis. (VALENTE, 2012)

Diante do exposto é fundamental que exista controle a exposicdo desnecessaria
a radiacdo ionizante através da boa anamnese e exame fisico, simultaneo & comunicagéo
entre o pediatra e o radiologista. Também deve-se fazer o menor tempo de exposicao e
aconselhamento adequado a criangas e acompanhantes para minimizar a distor¢do da
imagem devido a movimentacdo do paciente, evitando uma segunda dose de radiagéo.
(VALENTE, 2012)

Exames Alternativos

O uso de exames de imagem sem radiacdo ionizante é uma boa opcédo para
evitar possiveis danos causados pelo excesso de radiacdo, especialmente em grupos
mais suscetiveis como gestantes e criancas como por exemplo a Ultrassonografia
(USG) e a Ressonancia Magnética (RM) .Se necessario o radiologista deve avisar o
medico solicitante sobre possiveis riscos provenientes da radiagdo da tomografia em
gestantes, e sugerir outros metodos de imagem com beneficios semelhantes e menores
riscos . (PARENTE, 2013)

Apesar das limitagfes da USG como método diagndstico - por exemplo: ser
operador dependente, avaliagdo de tecidos profundos nem sempre possivel em
decorréncia de artefatos , condi¢des do paciente (obesidade, dor no local do exame,
gases em alcas e etc.)- suas vantagens colocam o exame como um eficaz método na
substituicdo de exames que utilizam radiacdo. Entre os proés ha o fato de sua ampla
disponibilidade, baixo custo, feito em tempo real, possibilita avaliagdo de fluxos
vasculares por efeito Doppler. Vale ressaltar seu uso disseminado em diversas areas da
medicina, especialmente na obstetricia, sendo o método de escolha para rastreamento de
malformacdes fetais, por exemplo, minimizando assim 0s riscos provenientes da
radiacéo ao feto. (XIMENES,2008)
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Outro exame utilizado na pratica médica e de boa acurécia diagndstica € a
Ressondncia Magnética. Esta permite a avaliacdo de tecidos moles como parénquima
encefélico, sendo utilizada até mesmo para avaliagdo fetal, evitando a exposi¢do a
radiacdo ionizante. No entanto seu uso tem contraindicagdo relativa no primeiro
trimestre de gestagdo e suas desvantagens incluem ainda alto custo, tempo elevado para
realizacdo, e acesso mais restrito em comparagdo com outros exames. Esses fatores
limitam ainda sua utilizacdo na emergéncia , por exemplo, fazendo com que a

Tomografia seja 0 método de escolha nesta situacdo. (XIMENES,2008)

CONSIDERACOES FINAIS

Os exames de imagem que usam radiacdo ionizante estdo bem
consolidados como ferramenta diagnostica, devido a sua qualidade e viabilidade em
muitos casos.

Entretanto, devemos sempre levar em consideragdo os possiveis efeitos
nocivos que a radiagao pode representar. A radiacdo pode se acumular e desencadear o
aparecimento de alguns sintomas e ser prejudicial em determinados grupos mais que
outros, como é o caso de criancas e gestantes. Por isso deve-se sempre solicitar tais
exames com cautela sempre analisando se os resultados realmente irdo acrescentar

dados para o diagnostico ou conduta a ser tomada.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

BENTUR Y. lonizing and nonionizing radiation in pregnancy. In: Koren G, editor.
Maternal-fetal toxicology. 2nd ed. New York: Marcel Dekker, 1994; 515.

BRENT RL. The effect of embryonic and fetal exposure to x-ray, microwaves, and
ultrasound: counseling the pregnant and nonpregnant patient about these risks. Semin
Oncol 1989;16:347-368.

119

Connectionline n.26 — 2021 ( DOI:10.18312/connectionline.v0i26.1794)



10.

11.

12.

13.

CONNECTION
REVISTA ELETRONICA DO UNIVAG LINE

ISSN 1980-7341

BUTLER, Priscilla F. Image gently and Image Wisely. American College of Radiology.
2014. Disponivel em: <
http://hpschapters.org/dvsrs/Past%20Meetings_files/2014%20Mid-
Atl%20Rad%20Cntl_IG-IW.pdf>.

D'IPPOLITO, Giuseppe; MEDEIROS, Regina Bitelli. Exames radiolgicos na gestacéo.
Radiol Bras, S&o Paulo , v. 38,n. 6,p. 447-450, Dec. 2005 . Awvailable from
<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0100-
39842005000600013&Ing=en&nrm=iso>.

DALMAZO, Jucileia et al. Otimizacdo da dose em exames de rotina em tomografia
computadorizada: estudo de viabilidade em um hospital universitério. Radiol Bras. 2010
Jul/Ago;43(4):241-248

DAMBER L et al. Thyroid cancer after X-ray treatment of benign disorders of the
cervical spine in adults. Acta Oncol. 2002;41(1):25-8.
HALL EJ. Scientific view of low-level radiation risks. RadioGraphics 1991;11:509-
518.
HALL EJ; BRENNER DJ. Cancer risks from diagnostic radiology. Br J Radiol.
2008;81(965):362-78
HENEGHAN J. P.; MCGUIRE K. A. et al. Helical CT for nephrolithiasis and
ureterolithiasis: comparison of conventional and reduced radiation-dose techniques.
Radiology 2003;229:575-580.
IARED, Wagner; SHIGUEOKAII, David Carlos. Exposi¢do a radiacdo durante exames
de imagem: duvidas frequentes. Diagn. tratamento, v. 15, n. 3, 2010.
NAVARRO, Valéria Coélho Costa et al . Avaliagdo de exposicbes médicas em
procedimentos pediatricos de radiologia intervencionista. Radiol Bras, S&o Paulo , v.
45,n. 4, p. 210-214, Aug. 2012 .
NOVAILHETAS, Yannick. Apostila educativa: radiagdes ionizantes e a vida.
Disponivel em: <www.cnen.gov.br/ensino/apostilas/rad_ion.pdf>. 2013.
OKUNO, Emico. Efeitos biolégicos das radiacfes ionizantes: acidente radioldgico de
Goiania. Estud. av., Séo Paulo , v. 27, n. 77, 2013 .

120

Connectionline n.26 — 2021 ( DOI:10.18312/connectionline.v0i26.1794)



14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

21.

22.

&3
CONNECTION

ISSN 1980-7341

PARENTE, Daniella Braz. O risco da radiagdo no uso indiscriminado da tomografia
computadorizada. Radiol Bras, S&o Paulo, v. 46, n. 2, p. v-vi, Apr. 2013 . Available
from <http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0100-
39842013000200001&Ing=en&nrm=iso>.

PRASAD K. N.; COLE W. C.; HAASE G. M. Radiation protection in humans:
extending the concept of as low as reasonably achievable (ALARA) from dose to
biological damage. Br J Radiol. 2004;77(914):97-9.

SEMELKA R. C. et al. Imaging strategies to reduce the risk of radiation in CT studies,
including selective substitution with MRI. J Magn Reson Imaging. 2007;25(5):900-9.
STANFORD DOSIMETRY, LLC. RADAR. Medical procedure radiation dose
calculator and consent language generator. Abril de 2010. Disponivel em:
<http://www.doseinfo-radar.com/RADARDoseRiskCalc.html>.

TOPPENBERG, K. S.; HILL, D. A; MILLER, D. P. Safety of radiographic imaging
during pregnancy. Am Fam Physician 1999;59:1813-1818, 1820.

TRAVASSOS, Leonardo Vieira et al . Avaliagdo das doses de radiacdo em
uretrocistografia miccional de criangas. Radiol Bras, S&o Paulo , v. 42,n. 1,p. 21-
25, Feb. 2009 . Available from
<http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0100-
39842009000100006&Ing=en&nrm=iso>. access on: http://dx.doi.org/10.1590/S0100-
39842009000100006.

VALENTE, Marcelo; OLIVEIRA, Luiz Antonio Nunes de; CARNEIRO-SAMPAIO,
Magda. Radiologia pediatrica: quando o diagndstico deve ser "amigo" da
crianga. Radiol Bras, S&o Paulo, v.45,n.5, p. V, Oct. 2012

VELUDO, Patricia Carvalho. Efeitos da radiacdo X e niveis de exposicdo em exames

imagioldgicos: inquéritos a clinicos gerais. 2011.
XIMENES, Renato Luis da Silveira et al . Avaliagdo critica dos beneficios e limitagdes
da ressonancia magnética como método complementar no diagndstico das
malformacdes fetais. Radiol Bras, S&o Paulo , v. 41, n. 5, p. 313-318, Oct. 2008 .
Available  from  <http://www.scielo.br/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0100-
39842008000500009&Ing=en&nrm=iso>.

121

Connectionline n.26 — 2021 ( DOI:10.18312/connectionline.v0i26.1794)



43
CONNECTION
respeemovciroven: LINE

ISSN 1980-7341
A PROMOCAO DO CONSUMO ALCOOLICO E A EMBRIAGUEZ NA DIRECAO:
ASPECTOS LEGAIS E BIOETICOS

Ana Flavia Marcon Barbosa Parreira?,
Bruna Roberta Corlassoli Knaut?,
Fernanda Ribas de Oliveira®,
Isabela de Assis Pald?,

Isabelle Proenca Malaquias®,
Jones Oliveira dos Santos Junior®,
Julia da Costa Moraes’,

Laura Julya Oliveira®,

Luisa Gabriela da Silva Cruz®,
Rafaela Danieli Brustolin®,

Paulo Luiz Batista Nogueira*!

RESUMO

Estima-se um alto indice de consumo de bebidas alcodlicas no Brasil sendo que, na populagéo
geral, 52% se declararam consumidores de alcool. Devido ao aumento crescente do consumo
de alcool, os setores de salide precisam estar preparados, uma vez que o consumo alcodlico e
a embriaguez na diregdo, ttm um impacto negativo na sociedade e envolve, além de aspectos
legais, os bioéticos. Verifica-se ainda um percentual elevado de infragBes envolvendo
embriaguez na direcdo pois a lei na sua esséncia € rigorosa no que se concerne a punicao.
Pois, ao que esta previsto hoje, o quantitativo do alcool no sangue é mais importante do que o
investimento em préticas saudaveis de vida e prevencdo de acidentes. Diante disso, 0 objetivo
desse estudo foi refletir acerca da avaliagcdo quantitativa e qualitativa da embriaguez aplicada
atualmente no Brasil. Para isso, realizou-se uma andlise de artigos cientificos de revisdo e
protocolos de instituicdes competentes. Notou-se que cada ser humano possui uma velocidade
propria no metabolismo do alcool, portanto, fatores multiplos devem ser apreciados durante a
condenagdo do suposto crime de embriaguez. Além disso novos estudos devem investigar a
correlacdo da concentracdo alcodlica no corpo humano conforme as manifestacdes clinicas
apresentadas. Com isso, a sociedade necessita da seguranca na aplicacdo das leis propostas
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para embriaguez na direcdo ao mesmo tempo que o condutor ndo seja vitima de um crime por
exagero na aplicacdo das normas.

Palavras-chave: Consumo de alcool; Embriaguez; Manifesta¢des clinicas; Leis de transito.

ABSTRACT

A high rate of alcohol consumption is estimated in Brazil, with 52% of the general population
declaring themselves to be alcohol consumers. The health sectors need to be prepared to the
increasing rate of alcohol consumption, since this practice and drunken driving together tend
to cause a negative impact on society and this involves legal aspects and bioethics too. There
is also a high percentage of infractions involving drunken driving because the law in its
essence is strict with regard to punishment. Because, as predicted today, the amount of
alcohol in blood is more important than the investment in healthy life practices and accident
prevention. Therefore, the aim of this study was to reflect on the quantitative and qualitative
assessment of drunkenness currently applied in Brazil. For this, an analysis of scientific
review articles and protocols of institutions was carried out. It was noted that each human
being has their own speed in the metabolism of alcohol, therefore, multiple factors must be
appreciated during the condemnation of the alleged crime of drunkenness. In addition, new
studies should investigate the association of alcohol concentration in the human body
according to clinical manifestations. Thus, society needs security in the application of the
proposed laws for drunken driving while the driver is not a victim of a crime for exaggerating
the application of the rules.

Keywords: Alcohol drinking; Drunkenness; Clinical manifestations; Transit laws;

INTRODUCAO

O élcool é uma substancia psicoativa de uso licito, com facil acesso e baixo custo
que altera as funcdes motoras, psicoldgicas, aléem de aumentar a agressividade, diminuir a
atencdo e o senso ético'*26, Segundo a Organizacdo Mundial de Salde (OMS), existem cerca
de 2 bilhGes de pessoas no mundo que consomem bebidas alcodlicas. Estima-se que 1,8
milhGes de mortes tenham relacdo com o alcool, sendo que 20 a 30% sdo de causas externas
como homicidios e acidentes de transito!>23,

No Brasil, as mortes por causas externas ocupam o terceiro lugar, sendo oS
acidentes de transito uma das principais causas, constituindo assim um grave problema de
salde publica*®. Além disso, as vitimas desses eventos ndo fatais possuem uma elevada

probabilidade de sequelas, nas quais geram altos custos para o sistema publico de salde’.
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O uso de &lcool € um dos principais fatores de risco para a mortalidade em
acidentes de transito, estima-se que 70% dos acidentes fatais estdo relacionados a altos niveis
séricos de alcool®*. A absorcdo de alcool no organismo depende de miultiplas variaveis,
desde género, raga, constituicdo corporal, habito, doencas prévias e uso de medicagdes; até
mesmo a susceptibilidade individual de cada organismo. Portanto, ndo € possivel estabelecer
um nivel seguro para que a alcoolemia sanguinea seja utilizada como fator para diagnéstico
de embriaguez na direcdo'®. De acordo com essa premissa, a Associacdo Brasileira de
Medicina de Trafego (Abramet) elaborou uma norma técnica que culminou na adogdo de
Politicas Pablicas de Seguranga (Lei 11.705, de 19 de junho de 2008- conhecido como ““Lei
Seca”)? para coibir a pratica da conducio sob efeito de substancias psicoativas. Segundo
afirma a lei, qualquer concentragdo de &lcool por litro de sangue sujeita o condutor a infracdes
e multas, inclusive a penalidade & privagdo da liberdade, como uma garantia da seguranca a
sociedade?.

O Codigo de Tréansito Brasileiro vem sendo atualizado e o monitoramento para
embriaguez na direcdo apresenta-se cada vez mais rigido e com punicdes mais severas?. No
ambito administrativo a tolerancia do nivel alcodlico aferido € zero, enquanto para esfera
criminal a puni¢do ocorre quando os valores ultrapassam valores igual ou superior a 0,34
miligrama de alcool por litro de ar alveolar expirado (0,34 mg/L) no teste de etildbmetro; ou
quando o condutor apresente sinais de alteragdo da capacidade psicomotora pelas
manifestacGes clinicas??2. Os motoristas que sdo alvo de fiscalizagio de transito poderdo ser
submetidos a procedimentos (teste, exame clinico, pericia ou outro procedimento) para
deteccdo da influéncia de alcool ou outra substancia psicoativa que determine dependéncia®?.
A certificacdo de embriaguez na direcdo podera ainda ser caracterizada mediante imagem,
video, constatacdo de sinais que indiquem, na forma disciplinada pelo Conselho Nacional de
Tréansito (Contran), alteragdo da capacidade psicomotora ou producdo de quaisquer outras
provas em direito admitidas??. As alteracbes da capacidade psicomotora poderdo ser
verificadas por exame clinico com laudo conclusivo e firmado por médico perito realizado
pelo Instituto Médico Legal (IML); ou por constatacdo, pelo agente de transito!2142425,

Importante ressaltar que as manifestacbes clinicas da embriaguez podem
ocasionar reagdes diferentes no organismo, enquanto alguns se embriagam com pequenas

doses, outros individuos ingerem maiores quantidades e podem permanecer com as condicdes
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psiquicas e neuroldgicas preservadas®®?425%, Dessa forma, pode-se observar casos de falso
negativos, mais frequentes nos individuos que apresentam habitualidade no consumo ou
falsos positivos, como em portadores de doengas, disautondmicos e idosos. Se ndo for
certificado a alteracdo na capacidade psicomotora no exame clinico de embriaguez, o
individuo é excluido do crime de embriaguez® 2. Portanto, observa-se casos de vitimas
submetidas ao exame clinico sem uma correlacdo clinico laboratorial direta, com
manifestacBes clinicas superiores e/ou inferiores aos niveis de alcoolemia®?2, Apesar de
todas as medidas legais envolvidas no combate a repressdo ao crime de embriaguez, existe
uma situacdo cultural e histérica do alto consumo de &lcool no Brasil. A fiscalizagdo desse
consumo abusivo é necesséria e politicas de combate a propagandas abusivas e associadas ao
prazer e sucesso Voltadas aos segmentos populacionais mais vulneraveis como jovens e
adolescentes devem ser vetadas®®?. O Estado deve munir a sociedade com mais educagio,
politicas de prevengdo e orientacdo de préaticas saudaveis no transito além de melhorar o

aparato das forcas policiais para fiscalizagdes no transito®%12,

METODO

Reconhecer a embriaguez na direcdo como importante causa de mortalidade no
trnsito e as consequéncias da promogao do consumo etilico nos seus aspectos legislativos e
bioéticos. Para realizacdo da pesquisa foi escolhido o método de metassintese qualitativa em
que foi realizada uma revisdo sistematica de artigos cientificos e protocolos de instituicdes
competentes, através de bases eletronicas de dados: SciELO, EBSCO, Google Scholar e
PubMed.

A escolha dessa metodologia permite uma investigagdo mais organizada e
esclarecida, possibilitando a construgéo de reflexdes por meio da interpretacdo das principais
ideias e obras j& disponiveis. No entanto, traz desafios no que se refere a selecdo das
literaturas a serem utilizadas e o tratamento dos dados, ao fazer as comparacdes entre esses
dados e a partir deles redigir novas concluses, tentando responder aos questionamentos que

levaram a pesquisa.

O CONSUMO DE ALCOOL E SUAS CONSEQUENCIAS
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O consumo de bebidas alcdolicas acompanha a humanidade h& milhares de anos
com descricoes feitas retratando seu uso em festas religiosas, comemoragdes nos palacios da
antiguidade e aos tempos modernos onde artistas, politicos e esportistas consumiam como
sinbnimo de sucesso e poder®. No Brasil a utilizagdo de bebidas alcdolicas inicia-se
precocemente, em media por volta dos 13 anos de idade como a primeira droga de
experimentagdo dos adolescentes'2?’, Dados relevantes, pois, as consequéncias dos acidentes
envolvendo embriaguez na direcdo nessa faixa etaria jovem acarreta perdas de oportunidades,
sequelas permanentes além dos prejuizos econdmicos do tratamento e reabilitagio®?. Entre
os fatores que favorecem a ingestéo precoce: o fato do convivio familiar com uso do &lcool
como substancia “comum” e inofensiva; o consumo abusivo e rotineiro pelos pais; a
experimentacdo da suposta sensacdo de bem-estar; o acesso fécil; a propaganda disseminada
com apologia a conquistas e éxitos além de outros fatores socioculturais, incluindo o consumo
para fuga das fragilidades nas relacBes e problemas do trabalho'?. Independente do acesso
facil ao consumo e o retrato do “beber social”” como uma situacgdo cotidiana, salienta a OMS
que existe uma nitida e perigosa relagdo com graves problemas de salde, mostrando um
percentual de mortalidade em torno de 5,3% e associagdo com doencas de 7,2% para a
populacdo do sexo masculino e 2,2% para o sexo feminino no mundo®2. Estima-se um alto
indice de consumo de bebidas alcodlicas no Brasil, segundo o Levantamento Nacional sobre
os Padrdes de Consumo de Alcool na Populagio Brasileira?, na populagdo geral, 52% se
declararam consumidores de alcool enquanto 9% manifestaram dependéncia ao &lcool e 3%
realizam o consumo de maneira nociva totalizando 12% de individuos expostos aos mais
diversos problemas relacionados ao uso dessa substancial-2®,

Pelo aumento crescente do consumo de &lcool, os setores de salide precisam estar
preparados para realizar deteccdo precoce de pacientes com hébitos alcodlicos exagerados
propondo ampla assisténcia médica, orientagdo e acolhimento. A abordagem do consumo
etilico por profissionais médicos pode ser realizada por aplicacdo de escalas ou questionarios
investigando os sintomas, desejos e habitos e seus problemas relacionados®?2%, Apesar da
relevancia e importancia desse tema para salde publica, verifica-se uma negligéncia na
abordagem dos bebedores na pratica clinica diaria pois além da falta de um treinamento aos

profissionais de salide, existem poucas aces preventivas na areal-?.
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Como consequéncia a exposicdo cada vez mais precoce, verifica-se uma
importante relagdo entre a violéncia e consumo etilicol*>%, Apesar da relagdo envolver
outros componentes, existem evidéncias concretas da interacdo do &lcool com vérios tipos de
crimes, desde homicidios, suicidios, violéncia doméstica, crimes sexuais, atropelamentos e
acidentes envolvendo motoristas alcoolizados®**®°. A pessoa que consome bebida alcodlica e
dirige assume o risco de provocar acidentes e cometer crimes, inclusive a morte de terceiros.
Pois ha uma relagdo entre a embriaguez na direcdo e alteragdo na capacidade psicomotora
devido a acdo toxica do alcool no sistema nervoso central, principalmente sobre nosso centro
motor, o cerebelo?®. Como consequéncias ha perturbacdes nos movimentos, na capacidade
cognitiva que pode variar desde uma leve alteracdo no humor e afetividade & perda do
equilibrio e concentracdo, e em casos agudos provocar intoxicagdo aguda e até a morte'6.2,

No inicio do consumo h& uma percepcéo inicial que o &lcool produz no sistema
nervoso central uma sensagdo de autoconfianca aliado a um comportamento de coragem e
perda da autocritical®’. Como consequéncia o motorista sob efeito toxico do alcool pratica o
crime pois sua nogéo de perigo esté afetada pela perda dos reflexos motores e pela reducéo no
juizo critico; tal fato ocasiona uma distor¢do no entendimento e um desrespeito as leis de
trénsito, incluindo a realizagdo de manobras ofensivas e ultrapassagens indevidas. O individuo
sob efeito do &lcool apresenta reducdo no tempo de resposta a situacGes de estresse no
transito, prejuizos nas fungbes senso perceptivas, distdrbios da visdo, coordenacdo e
comportamento'®’. Portanto, nota-se a relevincia e o impacto negativo da embriaguez na
direcdo para sociedade®.

Apesar de ndo existir um nivel seguro para consumo etilico e diregéo, verifica-se
uma exacerbacdo das manifestagdes clinicas sobre organismo quanto maior nivel de
alcoolemia. Essa relacdo repercute diretamente na seguranga publica pois observa-se uma
prevaléncia dos crimes de transito, sequelas permanentes e lesdes corporais graves quanto
maiores os valores de alcoolemia. Cerca de 15% dos 6bitos mundiais decorrentes de acidentes
de transito foram atribuidos ao consumo de élcool, conforme o Relatério Global sobre Alcool
e Saude da OMS, e os fatores mais frequentes envolvidos sdo as maiores velocidades nas vias

de trafego e a falta do uso de equipamentos de seguranga®®78911,

MEDIDAS LEGAIS A EMBRIAGUEZ NA DIRECAO
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A histdria da legislacéo brasileira foi marcada pela superficialidade na punicéo
das infragdes de transito e a aplicacdo de penas nos delitos de forma imprudente e sem a
devida seriedade ®'22°. Com a evolugdo fora constituido em 1997 a edicdo do Codigo de
Trénsito Brasileiro (Lei n® 9.503/97), um importante passo na organizagdo do transito e na
reducdo do numero de acidentes com uma abordagem especifica da lei para individuos com
conducdo de veiculo automotor sob o efeito de alcool (art. 165 e 306 da Lei n° 9.503/97)2L,
Entretanto, houve sucessivas adaptacdes necesséarias ao acompanhamento da tecnologia dos
novos veiculos, assim como a modificacdo do estilo de vida em sociedade, 0s costumes e as
novas normas foram reformulados, a fim de atender as alteracdes da relagdo do homem com o
transito'242!, Associado as implicacBes administrativas envolvendo as infrages, tanto por
multas como pela perda do direito de dirigir, sobreveio a necessidade da inclusdo de
penalidades em foro criminal, trazendo ao Cddigo de Trénsito um novo formato para os
crimes cometidos no transito!#23:2°,

Observa-se a sucessdo historica da legislacdo de transito como uma
transformacédo importante as adequagbes do mundo moderno e as modificagBes sociais?°,
Novas reformulacBes legais foram estabelecidas e necessarias a evolucdo culminando em
diversas adaptacOes a versdo original (leis n® 11.275/2006, 11.705/2008, 12.760/2012; Lei n°
12.971/2014; Lei n° 13.103/2015; Lei n° 13.281/2016; Lei n° 13.495/2017)*22122, Desde a
implantacdo da primeira versdo do Codigo de Trénsito Brasileiro em 1997, a embriaguez na
direcdo ja era abordada no &mbito administrativo com multa e suspenséo no direito de dirigir
para condutores com nivel superior a 6 (seis) decigramas por litro de sangue. Entretanto, a
afericdo da alcoolemia ndo era determinada em dispositivos praticos e dificultava a sua
aplicacdo. J4 na esfera criminal, a lei era aplicada aos motoristas que fossem autuados
dirigindo sob influéncia de bebidas alcodlicas com pena de detencdo, de 6 (seis) meses a 3
(trés) anos, multa e suspensdo ou proibicdo de se obter a permisséo ou habilitacdo para dirigir
veiculo automotor (art. 306 da Lei n° 9.503/97)%. Interessante observar que ndo havia um
dispositivo na justica criminal relacionando a dosagem quantitativa da presenca do &lcool no
organismo e quéo vago era a mengédo subjetiva referente a constatacdo da presenca do &lcool
expondo ao dano potencial a incolumidade. Em 2008 houve uma nova redacdo do dispositivo

de crime de embriaguez na direcdo (“Lei Seca” - n°® 11.705/2008), acrescentando a dosagem
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quantitativa do alcool no sangue aferido pelo valor de igual ou superior a 6 (seis) decigramas
concentracdo de alcool por litro de sangue!?2.,

Um novo marco envolvendo embriaguez na direcéo, foi a promulgacdo da Lei
12.760/2012, chamada de “Nova Lei Seca”, impondo rigores punitivos aos condutores sob
influéncia de alcool ou substancias que determine dependéncia fisica ou psiquica?. Um dos
pontos chaves foi a normatizacdo para certificagdo do consumo de &lcool dos motoristas
através de testemunhas, videos, fotos, pericia, exame clinico de embriaguez e possibilitando
ao agente de transito a autoridade na constatacdo da alteracdo do estado psicomotor!?#,

O Conselho Nacional de Transito - CONTRAN foi o 6rgéo disciplinado a tecer as
normativas referentes aos procedimentos a serem adotados pelas autoridades de transito para
aplicagdo do disposto nos arts. 165, 276, 277 e 306 da Lei n° 9.503, de 23 de setembro de
1997 — Cddigo de Trénsito Brasileiro (CTB)?%. Segundo as diretivas da Resolugdo, ao
motorista que realizar o teste pelo aparelho etildometro (conhecido como “bafémetro™) e o seu
respectivo resultado apresentar valor entre 0,05mg/l a 0,33 mg/l, o motorista serd aplicado
medidas administrativas (multa, recolhimento da carteira nacional de habilitacdo e a retencéo
do automdvel)?2. Ja o condutor que apresentar o nivel de alcoolemia no etilometro igual ou
superior a 0,34mg/l, sera penalizado como crime de transito, com a sua detencdo de seis
meses a trés anos, sem prejuizo das demais medidas administrativas mencionadas??. Com essa
nova formulagdo da lei, o agente de transito terd a oportunidade de verificar o estado de
embriaguez do motorista através dos sinais externos, tais como halito etilico, alteracdo no
equilibrio, vermelhiddo dos olhos, alteracdo na marcha, voz, escrita; podendo inclusive
utilizar o relato de testemunhas e filmagens para estes fins!®2%2°_ A lei faz mencdo ao exame
clinico de embriaguez pelo médico perito como uma forma de se verificar os sinais de
alteracdo da capacidade psicomotora??. O legislador possibilitou dessa maneira, viabilizar
diversos meios para certificar que o motorista que dirija sob influéncia de bebidas alcodlicas

ou outras substancias seja punido?-2,

O EXAME CLINICO DA EMBRIAGUEZ
As manifestagBes clinicas relacionadas ao consumo etilico sdo dose-
dependente!®2%%, Significa que a ingestdo dependera do volume e graduacgéo alcodlica da

bebida assim como a susceptibilidade individual, a presenca de alimentos no estdmago entre
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outros fatores ja descritos®®. E, quando o nivel de alcoolemia supera valores de 3gr/l, o
individuo podera apresentar quadro de intoxicacdo aguda, evoluir para coma e com risco de
morte!3. Logo, com vistas a essas informagOes, foram normatizadas leis que reprimem a
direcéo de veiculos automotores sob o efeito de &lcool, evitando assim seus efeitos maléficos.
Pois sabe-se que a violéncia aumenta a medida que se manifesta os efeitos nocivos do &lcool,
o que infelizmente se verifica como habito frequente no Brasil®. Apesar da caréncia de dados
fidedignos referentes aos niveis e as manifestacdes clinicas, um trabalho de 2008 realizado em
Brasilia correlacionou um percentual de que mais de 40% de vitimas fatais nos acidentes de
trinsito estavam com niveis de 4alcool no sangue superior 0,6g/I**. Independente da
variabilidade de cada individuo as alteracbes da capacidade psicomotora, na pratica observa-
se uma percepcdo e manutencdo das fungdes motoras, equilibrio e cognitivas com valores de
até 0,5gr/l de alcoolemia, niveis utilizados em diversos paises como limite de tolerdncia a
conducéo sob uso de bebidas alcoodlicas'®. O Brasil adotou a conduta distinta na abordagem
guantitativa da alcoolemia e para punicdo dos motoristas?’. Para 0 &mbito administrativo, a
tolerancia foi considerada como “zero” para alcoolemia no sangue (Lei Seca) impondo limites
no teste de etildometro com medigdo realizada igual ou superior a 0,05 miligrama de &lcool por
litro de ar alveolar expirado (0,05 mg/L) ou presenca de sinais de alteracdo da capacidade
psicomotora. E como crime no trénsito quando realizado exame de sangue que apresente
resultado igual ou superior a 6 (seis) decigramas de alcool por litro de sangue (6 dg/L); teste
de etildbmetro com medicéo realizada igual ou superior a 0,34 miligrama de &lcool por litro de
ar alveolar expirado (0,34 mg/L), exames realizados por laboratdrios especializados,
indicados pelo 6rgdo ou entidade de transito competente ou pela Policia Judiciaria, em caso de
consumo de outras substancias psicoativas que determinem dependéncia; ou quando o
motorista apresente sinais de alteracio da capacidade psicomotora?. Portanto, em fiscalizagio
(blitz), em acidentes os agentes terdo a oportunidade de utilizar quaisquer dos meios acima
identificados para certificar a embriaguez na direcdo. Inicialmente serd verificado se o
condutor apresenta sinais de embriaguez como uma entrevista observando as manifestacdes
mais frequentes em relacdo a aparéncia, a atitude, a orientacdo, a memoria e finalmente, a
capacidade motora. Neste momento sera oferecido o teste do etilometro, ressaltando a
possibilidade de recusa como “Principio da N&o Autoincriminagdo” (nemotenetur se

detegere: Ninguém é obrigado a se descobrir. Ninguém é obrigado a produzir provas contra
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si mesmo), como um direito fundamental no intuito de garantir ao individuo os possiveis
arbitrios do Estado, protegendo a pessoa da violéncia do aparato policial'>242%28, Logo, com a
recusa ao etildmetro, outros meios de prova serdo utilizados, uma de grande relevancia é a
pericia médica realizada no Instituto Médico Legal ou reparticdo equivalente!®?%%, O
motorista suspeito, apos realizado as diligéncias, serd encaminhado com a requisi¢do da
autoridade competente ao IML para que seja realizado a coleta de sangue e o exame clinico da
embriaguez?.

O exame clinico realizado pelo médico legista consta de um breve relato sobre o
histérico dos fatos relacionados ao consumo etilico, tipo de bebida, problemas de saude,
guantidade e outros fatores!®?2%, Em seguida ¢ realizada a descricdo dos sinais, incluindo
como periciando entrou na sala, sua marcha, suas vestes, a coloragdo ruborizada da face, o
odor etilico e vermelhidao dos olhos. E realizado um exame fisico neuroldgico completo, em
destaque as manobras relacionadas ao equilibrio. Os pontos principais do exame sdo 0s
reflexos motores, pupilar, coordenacdo muscular, equilibrio (Romberg), atencéo, discurso,
orientacdo, memdria e finalizado com afericdo dos sinais vitais (frequéncia cardiaca,
respiratoria, pressdo arterial)!*22, Ao final do exame € feito a coleta de sangue para pesquisa
e dosagem de &lcool, e conclui-se a pericia com as respostas aos quesitos oficiais, informando
se 0 periciando apresenta-se embriagado e se a sua capacidade psicomotora se encontra
alterada em razéo dessa ingestdo, possibilitando elementos técnicos necessérios para formagao
da convicgéo pelo julgador®.

Ha uma grande dificuldade em estabelecer quais e quantos sinais destes positivos
se relacionam com o estado de embriaguez; e principalmente a sua adequada correlagédo do
nivel de alcoolemia e os sinais apresentados na descricdo do exame®!32326 As tabelas
descritas em literaturas realizando essa inter-relagcdo séo pouco fidedignas e carece de estudos
cientificos mostrando a real validade®323%, Existe uma grande variabilidade dos sinais na
interpretacdo dos achados pelos médicos examinadores e pelos agentes de transito. Um
trabalho realizado num departamento de emergéncia em 12 paises examinou 4.798 pessoas
com objetivo de verificar a intoxicacdo alcodlica aguda e o nivel de alcoolemia®®. Os dados
mostram que 84,6% dos entrevistados com alcoolemia de 0,6 g/L de sangue ou mais foram
classificados como intoxicados e 93,4% abaixo desse nivel foram classificados como ndo

intoxicados®®. Um outro estudo sobre a Prevaléncia do beber e dirigir em Belo Horizonte/MG
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em 2008 evidenciou cerca de 80% de individuos que haviam realizado consumo de bebidas
alcoolicas ndo apresentavam sinais de embriaguez e que 19,6% dos entrevistados excediam 0s
limites permitidos (maior que 0,6g/L) mas somente 20,5% desses foram identificados como
estando sob efeito de bebidas alcodlicas'®. Dados semelhantes foram observados no impacto
da “lei seca” sobre o beber e dirigir em Belo Horizonte/MG realizado em 2012 concluiu que
cerca de 70% dos individuos entrevistadas sob influéncia do uso de alcool ndo foram

detectados pelos observadores'’.

ASPECTOS BIOETICOS DA EMBRIAGUEZ NA DIREGAO

O avango na repressdo a embriaguez na direcdo tem apontado para 0 aspecto
punitivo do motorista sem uma adequada orientacdo e reabilitagdo, 0 que ndo tem surgido os
resultados como se esperava®. Estudos mostram uma reducdo dos acidentes de transito logo
aplds a publicagdo da chamada “Lei Seca” (11.705/2008), porém verifica-se ainda um
percentual elevado de infracbes envolvendo embriaguez na diregdo pois a lei na sua esséncia €
rigorosa no que se concerne a punicdo, mas esta distante de ser uma adequada proposta para
garantir seguranca a sociedade e redugdo dos acidentes'’1%2%27 Além disso observa-se o0s
dispositivos legais com questbes éticas envolvidas como a atribuicdo de exame fisico
neuroldgico a um profissional ndo médico; a relagdo ndo muito clara do nivel de alcoolemia
com os sinais de embriaguez trazendo uma abordagem exagerada da lei para todos os
cidadéos; o fato da prova testemunhal na embriaguez sem a devido e necesséria prova técnica
e 0 questionamento da seu aspecto educativo e de reabilitacdo pois ao que esta previsto hoje o
quantitativo do &lcool no sangue é mais importante do que o investimento em praticas
saudaveis de vida e prevencdo de acidentes?®.

Um dos pontos questionados na abordagem legal da condugédo sob efeito de
bebidas alcodlicas é a constatagdo pelo agente de transito dos sinais clinicos de embriaguez.
N&o se discute aqui o nivel de alcoolemia e o estado de uma embriaguez completa, mas o ato
medico praticado e delegado a um outro profissional. O agente de transito ndo possui atributos
necessarios para essa abordagem diagndstica®®. O exame neuroldgico a que se compete ao
profissional de formacéo médica possui conhecimentos e habilidades para prestar assisténcia e
realizar o exame fisico com descri¢do dos sinais apresentados sob 6tica de todas as mindcias,

abordagens sistémicas e pormenorizadas dos fatores externos e internos que poderiam alterar
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0 organismo para efeitos do estado de embriaguez. O médico tem uma gama de
conhecimentos que envolvem as atribuicbes profissionais, éticas e legais para distinguir 0s
resultados obtidos como decorrentes de uma intoxicacdo alcodlica, e consequentemente
distinguir resultados falso positivos ou negativos. Ao exercer sua profissdo o médico zela pela
obediéncia aos principios éticos que conduzem sua atividade e na sua trajetdria dedica-se
profundamente a sua formacdo garantindo respeito pela vida, o agir com cautela, diligéncia,
evitando que o periciando seja julgado no momento de uma abordagem de transito como
“embriagado” por um profissional ndo médico?.

Outro questionamento referente a avaliacdo prevista pelo Codigo de Tréansito e
regulamentado pelo Conselho Nacional de Transito, trata-se do método de aferi¢cdo do teor
alcodlico no ar chamado de etildmetro, conhecido popularmente como “bafometro”?328, E um
meio de prova legal para determinar a quantidade de alcool consumido pelo condutor do
veiculo e assim, de acordo com a Resolucdo 432/2.013, determinar se 0 motorista se apresenta
embriagado??. Entretanto, pergunta-se se valores inferiores ao estabelecido na lei como crime,
quando afericdo de 0,34 miligramas de alcool por litro de ar alveolar expelido pelos pulmdes
(0,34dg/l), ou menos, o individuo ndo estaria embriagado? Ou contrario, um pai de familia
que comemora tomando um célice de vinho, cuja habitualidade no consumo alcodlico o
garante um metabolismo diferenciado, quando abordado pelo etildmetro e niveis aferidos
proximos a 0,34gr/l deverd ser preso? A esse propoésito faz-se necessario considerar que o
delito deveria ser apreciado sob a Otica das manifestagdes somatopsiquicas, da alteracdo da
capacidade psicomotora para o privar do direito de dirigir. Cabe ao profissional medico e ao
profissional perito responsavel por essa determinacdo e ndo um aparelho eletrénico de
verificacdo quantitativa de &lcool. Cada ser humano possui uma velocidade propria no
metabolismo do alcool, portanto, na sua velocidade e de se embriagar, considerando que
multiplos fatores estdo relacionados, e que devem ser apreciados durante a condenagdo do
suposto crime de embriaguez?®°,

Soma-se a isso ao fato da dificuldade em se estabelecer niveis de alcoolemia
seguro para que seja destinado o condutor a uma prisdo. Ha uma variabilidade nos sinais
apresentados apds o consumo etilico com a concentragdo de alcool no sangue®22, As tabelas
que buscam correlacionar esses sinais versus alcoolemia carecem de evidéncias cientificas e

apresentam muitas alteragBes conforme as caracteristicas individuais de cada organismo ao
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consumo etilico®?%, E outras situages podem interferir na analise do aparelho, como
exemplos, quando o cidaddo fez previamente o bochecho com antisséptico bucal que contenha
a substéncia alcodlica; ou que tenha consumido alimentos, doces ou medicamentos com
alcool; tais fatores podem de certo modo apontar para resultado falso positivo.

Caso haja recusa em se realizar o teste do etilometro, pela prerrogativa de néo se
produzir prova contra si mesmo, o individuo devera ser submetido a outros meios de prova
tais como video, fotografia ou relato de uma testemunha®®242°28_ Seria um campo perigoso de
exposicao da pessoa a um pré-julgamento, sem a devida anélise de sua situacdo clinica diante
dos fatos, pois a confirmagdo da embriaguez por informagéo testemunhal abre espago para
muitas contestacdes. A propria legislacdo faz mengdo a necessidade de objetivismo na
obtencdo da prova técnica de boa qualidade, pois quando uma infracdo deixar vestigios,
conforme reporta o Codigo do Processo Penal, sera indispensavel o exame de corpo de delito,
direto ou indireto, ndo podendo supri-lo a confissdo do acusado. Portanto relato testemunhal
de um crime de embriaguez sem a realizacdo de provas técnicas é temerario e perigoso pois é
fundamental a garantia dos direitos do cidaddo e da sociedade. Existe uma importancia da
prova material resultante da pericia de tal forma que a prova do crime de embriaguez no qual
poderia ser fundamentada através de mdltiplos elementos, tais como o conjunto da prova
testemunhal, com o exame clinico e 0 exame toxicologico?.

Ndo se pretende tornar o delito de embriaguez na direcdo menos ofensivo ou
punivel na sua legalidade, mas trazer praticas preventivas de orientacdo a populacéo evitando-
se 0 exagero na punicdo ao considerar um individuo de beber nocivo igual a um bebedor
social?®. Para tanto torna-se fundamental uma analise pericial para se estabelecer os sinais da
alteracdo da capacidade psicomotora por um profissional habilitado. Além disso, existe uma
incoeréncia da exposicdo da propaganda de bebidas alcodlicas que incentivam o consumo e
sua normalidade versus a lei de transito que o considera ilegal e punivel. Mas a0 mesmo
tempo a sociedade se v& com dificuldades em obter transportes alternativos com infraestrutura
disponivel de conducdo para que o condutor ndo cometa crime e seja alvo de fiscalizacéo.
Deve-se abordar o tema de forma ampla com medidas educativas e possibilitando uma
reflexdo da sociedade visando esclarecer os problemas de violéncia relacionados ao bindmio

alcool-direcio?.
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CONCLUSAO

A sociedade necessita da seguranga na aplicacdo das leis propostas para
embriaguez na direcdo a0 mesmo tempo que o condutor ndo seja vitima de um crime por
exagero na aplicagdo das normas. Esse contrassenso deve ser solucionado com medidas
socioeducativas de enfrentamento as politicas de promocdo ao consumo etilico e ao uso
abusivo. Verifica-se claramente uma associacdo do consumo etilico nocivo com a violéncia
no transito, provocando milhares de vitimas anualmente e sequelas duradouras dos traumas,
com custos na reabilitacdo e perda da forca de trabalho. Logo, as leis de transito foram
norteadas para um aspecto punitivo nos niveis alcoolicos do sangue, mas o0 organismo
humano reage de forma distinta a velocidade do consumo e as caracteristicas individuais.
Portanto novos estudos devem investigar a correlagdo da concentragdo alcodlica no corpo
humano conforme as manifestacfes clinicas apresentadas. Enquanto isso, o profissional
habilitado para distinguir e diagnosticar essa condigdo de perda da capacidade psicomotora

pela influéncia do alcool é o médico.
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CARACTERIZAGCAO DOS PLANOS DE ENSINO DE UM CURSO DE
GRADUACAO EM FONOAUDIOLOGIA

Walkiria Barbosa Santos?,
Andréia Cristina Munzlinger dos Santos?

RESUMO

A Educacgdo superior no Brasil vem encarando inimeras mudancas, em decorréncia das
necessidades sociais, estas, por sua vez, sdo de extrema importancia na formagao superior em
saude principalmente, uma vez que estes profissionais exercem suas atividades em um campo
complexo. E importante que haja uma reestruturacio na educagdo superior em saude que
contemple uma formacdo académica- cientifica, onde o profissional trabalhe a integralidade
do individuo, a ética, o perfil humanitéario, a reflexividade e a gestdo em salde. Nesta
perspectiva, as institui¢des de Ensino Superior vém buscando mudancas no projeto politico-
pedagdgico de forma que englobe tais caracteristicas preconizadas pelas Diretrizes
Curriculares Nacionais. Portanto, é fundamental que proponham um processo de ensino-
aprendizagem pautado pelo engajamento dos sujeitos e pelo estimulo ao pensamento critico-
reflexivo que constitui um ponto de vista mediador entre ensino e agdo. Contudo o objetivo do
presente estudo € analisar os planos de ensino de um curso de Fonoaudiologia de uma
instituicdo de ensino superior privada e as principais metodologias empregadas no periodo de
2016 a 2020. Foram analisados os planos de ensino desse curso que é composto de 54
disciplinas, sendo analisados apenas 52 planos. Os planos de ensino foram disponibilizados
pela coordenacdo de curso. Foram analisadas as seguintes varidveis: nome e tipo da
disciplina; ano; recursos e equipamentos mais utilizados; metodologias aplicadas, como uso
de aula expositiva, aula expositiva dialogada, metodologias ativas; uso de laboratorio;
titulacdo e género do professor; carga horéria semanal de trabalho; total de aulas no semestre
e método de avaliagdo. Por fim, foram aplicados testes estatisticos a fim de comparar o0 uso
das metodologias conforme os tipos de disciplinas: gerais e especificas. No entanto foi
verificado que 74,5% das disciplinas eram especificas, a maioria das disciplinas foram
ministradas por mulheres (96,07%), a carga horéria minima das disciplinas foi de 30 horas
semestrais e maxima de 90 horas semestrais, a quantidade minima de aulas ministradas no
semestre foi de 13 aulas e a maxima de 20 aulas, a maioria dos professores possuiam o titulo
de mestre (76,47%).

1- Fonoauditloga. Especialista. Docente do Curso de Fonoaudiologia do UNIVAG. Académica do curso
de Especializagdo de Docéncia do Ensino Superior.

2- Fonoauditloga. Mestre. Docente do Curso de Fonoaudiologia do UNIVAG. Orientadora do curso de
Especializagdo em Docéncia do Ensino Superior.
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O uso de metodologias ativas apresentou elevada prevaléncia e ndo variou ao longo dos anos,
de 2016 a 2020 (p valor=0,659). A aula dialogada teve 100% de ades&o pelos docentes tanto
das disciplinas gerais como nas especificas. As disciplinas especificas apresentaram mais uso
de metodologia ludica (p-valor = <0,001), casos clinicos (p-valor = <0,001), reflexo teérica
(p-valor = 0,009) e portfélio (p-valor = 0,055). Por outro lado, as disciplinas gerais tiveram
mais uso de aula expositiva (p-valor = 0,055). Conclui-se que ao caracterizar as principais
metodologias empregadas nos planos de ensino do curso de Fonoaudiologia de uma
instituicdo de ensino superior privada foram notadas estratégias de ensino, onde os docentes
utilizaram métodos diversos, sendo os mais comuns na formacdo: aula dialogada, reflexao
tedrica, caso clinico, seminario, metodologias ludicas e portfolio.

Palavras-chaves: Ensino Superior. Fonoaudiologia. Plano de ensino. Metodologias Ativas.

ABSTRACT

Higher education in Brazil has been facing numerous changes, as a result of social needs.
These, in turn, are extremely important in higher education in health, especially since these
professionals perform their activities in a complex field. It is important that there is a
restructuring in higher education in health that includes an academic-scientific training, where
the professional works on the integrality of the individual, ethics, humanitarian profile,
reflexivity and health management. In this perspective, Higher Education institutions have
been seeking changes in the political-pedagogical project in a way that encompasses such
characteristics recommended by the National Curriculum Guidelines. Therefore, it is essential
that they propose a teaching-learning process guided by the engagement of subjects and by
stimulating critical-reflective thinking, which constitutes a mediating point of view between
teaching and action. However, the objective of this study is to analyze the teaching plans of a
Speech Therapy course at a private higher education institution and the main methodologies
used in the period from 2016 to 2020. The teaching plans of this course, which is composed of
54 subjects, were analyzed. , being analyzed only 52 plans. The teaching plans were made
available by the course coordination. The following variables were analyzed: name and type
of discipline; year; most used resources and equipment; applied methodologies, such as the
use of lectures, dialogued lectures, active methodologies; laboratory use; teacher's title and
gender; weekly working hours; total number of classes in the semester and assessment
method. Finally, statistical tests were applied in order to compare the use of methodologies
according to the types of disciplines: general and specific. However, it was found that 74.5%
of the subjects were specific, most subjects were taught by women (96.07%), the minimum
number of subjects was 30 semester hours and a maximum of 90 semester hours, the
minimum amount of classes taught in the semester was 13 classes and the maximum of 20
classes, most teachers had a master's degree (76.47%). The use of active methodologies
showed a high prevalence and did not vary over the years, from 2016 to 2020 (p
value=0.659). The dialogued class had 100% adherence by teachers both in general and
specific subjects. The specific subjects showed more use of playful methodology (p-value =
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<0.001), clinical cases (p-value = <0.001), theoretical reflection (p-value = 0.009) and
portfolio (p-value = 0.055). On the other hand, general subjects had more use of lectures (p-
value = 0.055). It is concluded that when characterizing the main methodologies used in the
teaching plans of the Speech-Language Pathology course of a private higher education
institution, teaching strategies were noted, where the teachers used different methods, the
most common in training: dialogued class, theoretical reflection, clinical case, seminar,
playful methodologies and portfolio.

Keywords: Higher Education. Speech therapy. Teaching plan. Active Methodologies.

INTRODUCAO
O Plano de Ensino € um plano de acéo e/ou registro do planejamento das acdes
pedagdgicas para o componente curricular durante o periodo letivo (BAFFI, 2002). E um
instrumento didatico-pedag6gico e administrativo de elaboragdo e uso obrigatdrios em sala de
aula. Pode-se pensar, primeiramente, que:
[...] planejamento é processo de busca de equilibrio entre meios e fins, entre
recursos e objetivos, visando ao melhor funcionamento de empresas,
instituicBes, setores de trabalho, organizacdes grupais e outras atividades
humanas. O ato de planejar é sempre processo de reflexdo, de tomada de
decisdo sobre a acdo; processo de previsdo de necessidades [...] visando a
concretizacdo de objetivos, em prazos determinados e etapas definidas, a

partir dos resultados das avaliagdes (PADILHA, 2001 apud BAFFI, 2002, p.
30).

O planejamento de ensino pode variar entre ser estratégico, reflexivo, critico e
dindmico, devendo, no decorrer de seu percurso de aplicacdo, ser revisado, questionado e
aprimorado. E de suma importancia salientar que o planejamento deve considerar “as
condigdes do presente, as experiéncias do passado, 0s aspectos contextuais e 0S pressupostos
filosofico, cultural, econdémico e politico de quem planeja e com quem se planeja”
(PADILHA, 2001 apud BAFFI, 2002, p. 63).

A Educagcdo superior no Brasil vem encarando diversas mudancgas, em decorréncia
das necessidades sociais, estas, por sua vez, sao fundamentais na formacao superior em satde
principalmente, uma vez que estes profissionais exercem suas atividades em um ambito
complexo (OLIVEIRA, et al, 2018).

Para CECCIM; FEUERWERKER, (2004) é importante que haja uma
reestruturacdo na educacdo superior em saude que contemple uma formacdo académica-
cientifica, onde o profissional trabalhe a integralidade do individuo, a ética, o perfil

humanitario, a reflexividade e a gestdo em saude.
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Nesta perspectiva, as instituicdes de Ensino Superior vém buscando mudancgas no
projeto politico-pedagdgico de forma que englobe tais caracteristicas preconizadas pelas
Diretrizes Curriculares Nacionais (DCN). Portanto, é imprescindivel que proponham um
processo de ensino-aprendizagem pautado pelo envolvimento dos sujeitos e pelo estimulo ao
pensamento critico-reflexivo que constitui um ponto de vista mediador entre ensino e acéo
(LUCCHESE; VERA; PEREIRA, 2010, apud OLIVEIRA et al, 2018).

Segundo SOUZA (2017), a modernidade demanda competéncias profissionais,
como a iniciativa, a flexibilidade, a criatividade, entre outras, e esse cenario vem colocando
em duavida as formas tradicionais de ensino. Sabem-se, dessa maneira, as tendéncias
pedagdgicas interativas, entre as quais se citam as metodologias ativas (MA), que configuram
um meio que possibilita o aprender a aprender, focalizando-se nos principios da pedagogia
critica, reflexiva e transformadora. Baseiam-se as metodologias ativas em formas de
desenvolver o processo de aprender, utilizando experiéncias reais ou simuladas, visando as
condi¢cdes de solucionar desafios advindos das atividades essenciais da pratica social, em
diferentes contextos, levando os estudantes a reflexdo da realidade na qual estdo inseridos,
desenvolvendo, no futuro profissional, a autonomia e a criatividade para atuar sobre esta
realidade, transformando-a (SOARES, 2019).

Diante disso, é importante compreender as préaticas docentes, bem como suas
concepcdes sobre o plano de ensino e o uso das metodologias mais eficazes. Através desta
concepcdo, 0 presente projeto tem por objetivo analisar os planos de ensino de um curso de
Fonoaudiologia de uma instituicdo de ensino superior privada e as principais metodologias

empregadas no periodo de 2016 a 2020.

Abordagem, procedimentos metodoldgicos e fontes de informacéao

Realizou-se pesquisa de abordagem quantitativa descritiva, que consiste em uma
investigacdo de pesquisa empirica, cuja principal finalidade é o delineamento ou analise das
caracteristicas das principais formas ou métodos empregados no plano de ensino dos docentes
pertencentes ao curso de fonoaudiologia investigado.

Para a coleta dos dados foram extraidas dos planos de ensino do primeiro semestre
de 2016 ao primeiro semestre de 2020, antes do periodo de pandemia do COVID-19, de um

grupo de professores que ministram as disciplinas tanto gerais quanto especificas do curso de
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fonoaudiologia do Centro Universitario — UNIVAG localizado em Véarzea Grande — MT.
Foram excluidos os planos de ensino de duas das disciplinas consideradas especificas devido
a mudanca constante da tematica dessas disciplinas a cada semestre.

Foi necesséario entrar em contato com a coordenacdo do curso de Fonoaudiologia
para 0 acesso ao banco de dados. Foram disponibilizados todos os planos de ensino do
periodo, formando um total de 54 disciplinas e 52 planos de ensino.

Os planos de ensino foram especificados conforme a Intencdo formativa
predisposta no Plano Pedagdgico de Curso (PPC) de fonoaudiologia do ano de 2019.

) Intencdo Formativa | — conhecimentos bésicos: trés primeiros semestres
do curso. S&o estudados conhecimentos relativos as ciéncias humanas e sociais e
contetdo de histologia e embriologia, bem como bioestatistica, politicas de satde
e investigacdo cientifica. Além disso, sdo estudadas, no primeiro semestre do
curso, disciplinas especificas no seu contexto introdutdrio.

) Intencdo formativa Il — conhecimentos especificos: quarto, quinto e
sexto semestres, conhecimentos técnico-cientificos na area das ciéncias da satde
bésicas e aplicadas a especificidade da fonoaudiologia sdo estudados, servindo de
base para a execucdo das atividades profissionais. Ainda sdo estudados
componentes integrantes do primeiro ndcleo, como a disciplina de Psicologia do
desenvolvimento;

) Intencdo formativa 11 — prética profissional: os dois ultimos semestres,
o0s conhecimentos relativos as ciéncias da fonoaudiologia, focando nas habilidades
e competéncias profissionais especificas em relagdo a avaliagdo, diagndstico e
reabilitacdlo do campo fonoaudioldgico e nas atribuigBes profissionais do
fonoaudidlogo. Também s&o ofertadas nesse nlcleo as disciplinas de Trabalho de
Concluséo de Curso 1 e |1, para facilitar a elaboracéo do Trabalho de Conclusdo de

Curso (TCC), diversos Estagios Supervisionados e Libras.

Em seguida foi realizada a tabulagdo dos dados dos planos de ensino, sendo
utilizado um questionario semiestruturado com questdes abertas e fechadas. O questionario
foi elaborado pelas autoras do presente artigo, sendo subdividido nas seguintes variaveis:
nome e tipo da disciplina; ano; recursos e equipamentos mais utilizados; metodologias
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aplicadas, como uso de aula expositiva, aula expositiva dialogada, metodologias ativas; uso de
laboratorio; titulacdo e género do corpo docente; carga horéria semanal de trabalho; total de
aulas no semestre e método de avaliagdo.

Os dados foram inseridos em uma tabela de Excel onde foram realizadas as
analises descritivas. Foi utilizado também o software Epi Info versdo 7.2.4.0, para analises
comparativas. Para a analise da prevaléncia foram utilizadas frequéncias absolutas e relativas.
Para a obtengdo da medida de efeito de associacdo entre a variavel dependente e as variaveis
independentes, foi utilizado o teste do %*> de Mantel-Haenszel (y2 MH), adotando-se intervalo
de confianga de 95%. Ja na andlise multivariada foi utilizada a regressdo de Poisson, sendo
incluidas todas as varidveis que apresentaram testes de significancia com valor p < 0,05. Na

analise final permaneceram apenas as variaveis com valor p < 0,05.

Panorama do planejamento de ensino na Educagdo em Fonoaudiologia

Foram analisados 51 (cinquenta e um) planos de ensino, das disciplinas que
compdem o curso de fonoaudiologia ao longo dos anos de 2016 a 2020 (pré pandemia),
dessas 38 eram disciplinas especificas do curso (74,50%) e 13 eram disciplinas gerais
(25,50%). Além disso, a maioria das disciplinas foram ministradas por mulheres (96,07%).

A carga horaria minima das disciplinas foi de 30 horas semestrais, a média de
54,11 horas semestrais e a maxima de 90 horas semestrais. Por outro lado, a quantidade
minima de aulas ministradas no semestre foi de 13 aulas, a média 19,5 aulas e maxima de 20

aulas (Gréfico 1).

Grafico 1. Carga horéaria semestral e quantidade de aulas semestrais
das disciplinas pertencentes aos planos de ensino dos docentes do curso
de Fonoaudiologia do primeiro semestre de 2016 ao primeiro semestre
de 2020.
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Fonte: Planos de ensino do curso de Fonoaudiologia do primeiro semestre de 2016 ao primeiro semestre de
2020.

Foram analisadas também as titulacbes dos docentes presentes na amostra sendo
que 3 possuiam o titulo de doutor (5,88%), 39 possuiam o titulo de mestre (76,47%) e 9 eram

especialistas na &rea de atuagdo (17,65%) (Grafico 2).

Grafico 2. Titulacdo dos docentes do curso de Fonoaudiologia do

primeiro semestre de 2016 ao primeiro semestre de 2020.
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Fonte: Planos de ensino do curso de Fonoaudiologia do primeiro semestre de 2016 ao primeiro semestre de
2020.

A tabela 1 mostra a prevaléncia dos materiais e métodos mais utilizados pelos
docentes participantes da coleta de dados. Em relagdo aos materiais, foi possivel observar que

100% dos professores utilizaram papel e caneta, 96,08% fotocopia e 94,12% data show como
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ferramenta para ministrarem as aulas. Em relagdo aos tipos de metodologias empregadas,

100% utilizou de aula dialogada, 84,31% de reflexdo tedrica e 82,35% de aula expositiva.

Tabela 1. Frequéncias absoluta e relativa dos materiais e metodologias pertencentes aos
planos de ensino dos docentes do curso de Fonoaudiologia do primeiro semestre de 2016
ao primeiro semestre de 2020.

Frequéncia absoluta Frequéncia relativa
Materiais
Papel e caneta 51 100,00
Data show 48 94,12
Fotocopia 49 96,08
Quadro e pincel 47 92,17
Laboratdrio 9 17,65
Moodle 9 17,65
Microfone 0 0,00
Metodologias
Aula dialogada 51 100,00
Reflexao tedrica 43 84,31
Aula expositiva 42 82,35
Caso clinico 32 62,75
Seminario 20 39,22
Metodologia ludica 16 31,37
Portfélio 9 17,65
Total 51 100,00

Fonte: Planos de ensino do curso de Fonoaudiologia do primeiro semestre de 2016 ao primeiro semestre de
2020.

O grafico 3 mostra a prevaléncia do uso de metodologias ativas apresentadas nos
planos de ensino durante as aulas do curso de Fonoaudiologia, onde a prevaléncia na maior
parte dos anos foi de 100% de 2016 a 2020, tendo apenas uma leve queda no ano de 2019

com 89,66% de uso, porém sem significancia estatistica (p-valor=0,659).
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Grafico 3. Prevaléncia do uso de metodologias ativas no curso de
Fonoaudiologia do primeiro semestre de 2016 ao primeiro semestre de

2020.
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Teste: Qui-quadrado; p-valor=0,659.

Na tabela 2 € apresentada a analise bivariada da metodologia empregada conforme

o tipo de disciplina (especifica ou geral). Pode-se observar que a aula dialogada teve 100% de

adesdo pelos docentes tanto das disciplinas gerais como nas especificas. As disciplinas

especificas apresentaram mais uso de metodologia ludica (p-valor = <0,001), casos clinicos

(p-valor = <0,001), reflexdo tedrica (p-valor = 0,009) e portfélio (p-valor = 0,055). Por outro

lado, as disciplinas gerais tiveram mais uso de aula expositiva (p-valor = 0,055).

Tabela 2. Analise bivariada da metodologia empregada conforme o tipo de disciplina
pertencentes aos planos de ensino dos docentes do curso de Fonoaudiologia do primeiro
semestre de 2016 ao primeiro semestre de 2020.

. . Tipo de disciplina
Tipo de metodologia Especifica Geral RP p-valor
Aula dialogada 100,00% 100,00% 1,00 1,000
Reflexdo tedrica 92,11% 61,54% 1,49 0,009
Aula expositiva 76,32% 100,00% 0,76 0,055
Casos clinicos 84,21% 0,00% <0,001
Seminério 42,11% 30,77% 1,36 0,474
Metodologia ludica 62,50% 3,70% 16,87 <0,001
147
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Portfélio | 23,68% | 0,00% | 0,055

Teste: Qui-quadrado.

Analise e discussdo dos resultados

A pesquisa mostrou que ha uma prevaléncia do género feminino na docéncia
universitaria no curso de Fonoaudiologia, representando 96,07% da amostra. Este dado
confirma a insercdo historica da mulher no trabalho docente (GODINHO et al., 2015). Tanto
mulheres quanto homens tém passado por processos de construcdo de padrdes e estere6tipos,
dados esses que justificam o exercicio de determinadas profissdes. A docéncia apresenta
maior relevancia do género feminino, porém as funcbes de maior prestigio social sdo
historicamente destinadas ao género masculino, condi¢cdo que ainda vem tentando ser
modificada constantemente mesmo nos dias atuais.

Ao observar a carga horaria semanal de trabalho das disciplinas analisadas houve
uma variacdo entre a minima das disciplinas que foi de 30 horas semestrais, a média de 54,11
horas semestrais e a maxima de 90 horas semestrais (gréfico 1). Corroborando com tais
achados, TEIXEIRA (2016) afirma que a matriz curricular pode ser influenciada por vérios
critérios e dependente de politicas internas da instituicdo de ensino. Os Cursos de Graduagao
em Fonoaudiologia tém carga horaria minima de 4000 (quatro mil) horas, em consonancia
com a Resolugdo CNS n° 569, de 8 de outubro de 2017, na modalidade presencial com a
formacdo articulada nas experiéncias da realidade. No entanto, a carga horéria do estagio
supervisionado curricular obrigatério dos Cursos de Graduagdo em Fonoaudiologia deve
corresponder a, no minimo, 25% da carga horaria total do curso ou 1000 horas. Dessa forma,
cabe as instituicdes de ensino superior a organizagdo e distribuicdo das cargas horérias das
disciplinas conforme a Resolugdo CNS n° 569.

Na anélise da titulacdo dos docentes, foi obtido uma elevada prevaléncia de
mestres no curso, correspondendo a 76,47% da amostra (gréafico 2). De acordo com o decreto
5.786/2006 do Ministério da Educagdo (MEC):

Art. 1°. Os centros universitarios sdo instituicdes de ensino superior
pluricurriculares, que se caracterizam pela exceléncia do ensino oferecido,
pela qualificagdo do seu corpo docente e pelas condi¢cdes de trabalho
académico oferecidas a comunidade escolar.

Paragrafo Gnico. Classificam-se como centros universitarios as instituicdes
de ensino superior que atendam aos seguintes requisitos: | - um quinto do

148
Connectionline n.26 — 2021 ( DOI:10.18312/connectionline.v0i26.1796)



J4
CONNECTION
REVISTA ELETRONICA DO UNIVAG LINE

ISSN 1980-7341

corpo docente em regime de tempo integral; e Il - um terco do corpo docente,
pelo menos, com titulacdo académica de mestrado ou doutorado.”

A titulacdo, além de preparar o docente para o exercicio da pesquisa, torna o
docente continuamente atualizado, com novas ideias e visdo critica (NAGIB, 2020). Ao
pensar na formagcao docente, a partir do entendimento de PLACCO (2001), essa formagdo traz
momentos de troca, de compartilhamento das experiéncias, visto que 0os mesmos partem de
situacOes concretas vividas e partilhadas durante sua atuagéo, e por meio desta constroem-se e
reconstroem sua pratica. Nesse sentido, essa vertente, além de pensar o conceito da formacéo
continuada, o professor vai pouco a pouco refletindo sobre sua atuagdo e o contexto de
mudancas que permeiam a prética docente, bem como sua cultura e a sociedade.

Esta pesquisa mostrou que os docentes tém empregado em suas atividades,
diferentes estratégias de ensino, como: aula dialogada, reflexdo tetrica, casos clinicos,
semindrio, metodologias ludicas e portfélio (Tabela 1). KACHELMEIER (2002) afirma que a
adocdo das metodologias ativas esta positivamente associada a titulagdo do professor, ou seja,
a medida que o docente tem maior titulacdo, maior é a adocdo de metodologias ativas. No
entanto, foi observado na pesquisa que o uso das metodologias ativas estava presente na
maioria dos planos de ensino tanto de docentes com especializagdo, como de mestrado e de
doutorado.

A metodologia mais aplicada e pensada para os planos de ensino dos docentes
tanto das disciplinas especificas e gerais foi a de aula dialogada (tabela 1), onde apresenta
caracteristicas de um recurso didatico em que se manifesta a exposi¢do dos contetdos,
havendo a participacéo e o envolvimento dos educandos de forma mais efetiva.

Para ANASTASIOU; ALVES (2005):

As diversificacdes das estratégias de ensinagem promovem uma superagao ao
ensino tradicional que apresenta a aula expositiva como instrumento Gnico de
exposicdo dos conteudos. Este modelo de ensino, quando utilizado de forma
suprema em sala de aula, parece ndo atentar, de forma efetiva, 0 contexto que
envolve a construgdo dos conhecimentos, promovendo na maioria das vezes a
memorizacdo, a fragmentacdo dos conteldos e a aprendizagem sem
apropriacao.

Confirmando o pensamento das autoras, a selecdo das estratégias de ensino deve
considerar as dimensbes do processo de ensino e aprendizagem, que envolve: a
intencionalidade, o resultado, a mediacao docente, a mobilizacdo e significacdo dos contetidos
apreendidos pelos discentes.
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As disciplinas especificas apresentaram mais uso de metodologias ativas, como a
metodologia ludica, casos clinicos, reflexdo tedrica e portfélio. Por outro lado, as disciplinas
gerais tiveram mais uso de aula expositiva (Tabela 2).

A metodologia de exposi¢do verbal dos conteildos exige do discente uma postura
passiva, receptiva e mecanica. De acordo com BERBEL (2011) esse tipo de ensino ndo
promove apropriacdo da aprendizagem, pois coloca o aluno na qualidade de espectador do
mundo, sem senso de responsabilidade com a realidade em que se insere. Fato que,
atualmente, ndo é essa a qualidade esperada pelos discentes e docentes pensando na formagéao
ativa desses futuros profissionais.

Neste sentido, a utilizacdo das metodologias ativas da aprendizagem na formacéo
em fonoaudiologia nesta instituicdo, contempla esta dindmica de comprometimento com o
aprender, bem como, com as caracteristicas de cada sujeito (MELO et al., 2014). Ainda de
acordo com MELO e seus colaboradores (2014), as metodologias ativas estdo associadas a
uma postura ativa dos docentes e discentes, que impulsionam a aprendizagem, uma vez que
ambos sdo instigados a sair da “zona de conforto”, construindo conhecimentos sélidos, por
meio das experiéncias prévias, da problematizacdo, do confronto com a realidade,
engajamento e tomada de deciséo.

SOUZA; BEZERRA, (2013) afirmam que para que exista uma aprendizagem
ativa é necessério que os professores adotem posturas ativas, promovendo um ambiente
favoravel a aprendizagem onde a colaboragdo, a criatividade, o incentivo para a resolugdo de
problemas e a interdisciplinaridade, sejam capazes de promover processos de pensamento
critico e de alto nivel, fundamentados na realidade. E notério que a instituicio de ensino
citada na pesquisa vem adotando este tipo de metodologia, pois nota-se que a prevaléncia do
uso de metodologias ativas vem em uma constante desde o0 ano de 2016 até o ano de 2020.

O desenvolvimento de ambientes com caracteristicas de reflex&o tedrica instiga a
autonomia do discente, o pensamento reflexivo, investigativo e o motiva para construir e
significar o conhecimento. De modo que através das analises foi verificado um alto indice da
reflexdo tedrica (92,11%), principalmente nas disciplinas especificas, dado que nos leva a
perceber que os docentes estdo preocupados em mediar suas aulas pensando na reflexéo
critica dos discente, onde a atitude de investigar e conhecer aquilo que é investigado, seja
realizado sem nenhum tipo de preconceitos e pré-conceitos.
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Os estudos de caso e/ou discussdo de casos clinicos foram observados em 84,21%
nos planos de ensino das disciplinas especificas. Este dado indica a colaboracéo dos docentes
das disciplinas especificas, pois estdo pensando na formagdo dos seus estudantes de
fonoaudiologia uma vez que a metodologia trata de estratégias problematizadoras que
viabilizam a articulagdo entre teoria e pratica numa perspectiva interdisciplinar. Diante disso,
a utilizacdo deste tipo de metodologia na formacéo em salide tem se expandido em virtude de
sua adequacdo a conjuntura educativa deste campo de atuacdo, uma vez que propicia o
processo de reflexdo e tomada de deciséo (SILVA et al., 2014).

O uso de metodologia ludica esteve presente em 62,50% nas disciplinas
especificas e 3,70% nas gerais, sendo notada uma diferenga estatistica entre elas (<0,001).
Segundo SILVA, et al (2015), o ludico possibilita ao docente e ao discente o trabalho,
exercicio e reflexdo sobre a natureza do ser humano e de sua incompletude, o que implica em
acdes dialdgicas, que ddo espaco ao novo e a reflexdo criativa. Dessa maneira, a consciéncia
ingénua do real, de viséo local da realidade, pode ser ultrapassada, & medida que a consciéncia
critica, que amplia a visdo por meio da reflexdo e do compromisso com o real, é formada. O
sujeito torna-se, entdo, agente transformador.

O Portfolio foi utilizado apenas nas disciplinas especificas, com prevaléncia de
23,68%. O portfélio constitui-se de uma importante Metodologia Ativa, uma vez que este é
utilizado como uma estrategia potencializadora da reflex&o acerca das préaticas desenvolvidas
pelos estudantes, de forma a promover a constru¢cdo de conhecimento contextualizado e
facilitar a atribuicdo dos conceitos e teorias aprendidos em sala de aula as situacGes reais de
sua pratica, estimulando assim, a formacdo de estudantes criticos e reflexivos (SILVA;
FRANCISCO, 2009).

Com relacdo ao uso de técnicas de ensino inovadoras, ou seja, 0 uso de
metodologias ativas, foi notorio a maior prevaléncia nas disciplinas que se destacam como
disciplinas especificas do curso de fonoaudiologia, processo pelo qual visa a intencéo
intelectual a emocdo, criatividade, espontaneidade, expressdes artisticas dentro do contexto de
ensinagem do curso. Sem duvidas, a apresentacdo de temas da &rea fonoaudiologia em
consonancia com o ludico, motivou e oportunizou uma maior chance de participagéo ativa dos

discentes, permitindo-lhes o desenvolvimento de habilidades de comunicagdo e de
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criatividade. Além disso, pode proporcionar uma aproximagdo entre os alunos da mesma
equipe, e destes com 0s docentes responsaveis pelos componentes curriculares.

E importante que essas propostas priorizem o carater formativo e de
desenvolvimento dos discentes e docentes, para que haja a constru¢do de competéncias
necessarias ao perfil estabelecido pelas DCNs do curso de Graduagdo em Fonoaudiologia.
Visando uma formacdo geral, humanista, critica, reflexiva e ética, com capacidade para atuar
nos diferentes niveis de atencdo a salde, com agdes de promogdo, prevencao, recuperagao e
reabilitacdo da satide, nos @mbitos individual e coletivo.

O estudo obteve limitacBes no que se refere aos resultados da aplicacdo préatica do
plano de ensino, ou seja, avaliar se o0 que estava dentro do plano de ensino contemplou as
necessidades dos discentes e despertou as competéncias exigidas pela profissdo. Sugere-se
que posteriormente sejam realizados estudos a fim de investigar a percepc¢do dos docentes do
curso, sobre a utilizag&o e contribui¢do das metodologias ativas da aprendizagem no processo
de formacéo e desenvolvimento do profissional fonoaudidlogo, bem como a conhecer a

autoavaliagcdo do aluno sobre as metodologias empregadas em sala.
CONCLUSAO

Conclui-se que ao caracterizar as principais metodologias empregadas nos planos
de ensino do curso de Fonoaudiologia de uma instituicdo de ensino superior privada foram
notadas estratégias de ensino, onde os docentes utilizaram métodos diversos, sendo 0s mais
comuns na formacdo: aula dialogada, reflexdo tedrica, caso clinico, seminario, metodologias
ludicas e portfolio. Metodologias essas de ensino e aprendizagem para uma formacdo de
profissionais criticos, reflexivos e comprometidos com as questdes sociais, observamos que 0s
dados desta pesquisa estdo pensando no ensino reflexivo e significativo na formacgéo de

profissionais fonoaudiélogos.
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RESUMO

A fasceite necrosante de Fournier caracteriza-se pela necrose e infec¢do, com origem no
escroto e pénis nos homens, e na vulva e virilha nas mulheres. Os fatores de risco
incluem diabetes mellitus, alcoolismo e imunossupressdo. Esta associada a altas taxas
de mortalidade. No periodo de janeiro a fevereiro de 2021, realizou-se um estudo de
revisdo integrativa da literatura, por meio da busca na base de dados Medline/Pubmed e
Lilacs. Os descritores utilizados foram: gangrena de Fournier fisiopatologia e
microbiologia. Foram selecionados 13 artigos, que foram considerados diretamente
relacionados com os descritores estudados e possibilitaram definir que a trombose dos
vasos subcuténeos foi 0 mecanismo fisiopatoldgico inicial responsavel pela isquemia e
necrose do tecido subcutaneo e da fascia, seguida da disseminacédo de bactérias aerébias
e anaerobias. O diagndstico precoce e inicio rapido do tratamento com antibidticos de
amplo espectro e desbridamento dos tecidos necrosados reduzem a taxa de mortalidade
na gangrena de Fournier. O diagndstico precoce e o inicio rapido do tratamento
responsaveis pela redugdo da mortalidade.

Palavras-chave: Gangrena de Fournier; Fisiopatologia; Microbiologia.

NECROZING FOURNIER FASCEITIS
ABSTRACT

Necrotizing fasciitis of Fournier is characterized by necrosis and infection, with origin
in the scrotum and penis in men, and in the vulva and groin in women. Risk factors
include diabetes mellitus, alcoholism, and immunosuppression. It is associated with
high mortality rates. From January to February 2021, an integrative literature review
study was conducted through the search in the Medline/Pubmed and Lilacs databases.
The descriptors used were: Fournier gangrene pathophysiology and microbiology. We

! Aluno da Graduacdo da Faculdade de Ciéncias Médicas-MG
2 Aluna da graduacdo da Faculdade de Ciéncias Médicas MG
® Aluna da graduacdo da Faculdade de Ciéncias Médicas MG
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selected 13 articles, which were considered directly related to the descriptors studied
and made it possible to define that subcutaneous vessel thrombosis was the initial
pathophysiological mechanism responsible for ischemia and necrosis of the
subcutaneous tissue and fascia, followed by the dissemination of aerobic and anaerobic
bacteria. Early diagnosis and rapid onset of treatment with broad-spectrum antibiotics
and debridement of necrotic tissues reduce the mortality rate in Fournier's gangrene.
Early diagnosis and rapid initiation of treatment responsible for reducing mortality.

Keywords: Fournier's gangrene; Pathophysiology; Microbiology.

INTRODUCAO:

O dermatologista francés especializado no estudo de doengas venéreas, Jean
Alfred Fournier, em 1884, descreveu trés aspectos fundamentais do quadro clinico da
sindrome de Fournier, tais com inicio abrupto em homens jovens saudaveis, rapida
progressdo e auséncia de agente causador (SHORT, 2018). Posteriormente, a doenca
recebeu a denominacdo de fasceite ou de Fournier, caracterizando-se pela necrose
inicial de tecido subcutaneo e fascia, seguida da necrose de pele, com origem no escroto
e no pénis nos homens, e na vulva e na virilha nas mulheres (SINGH et al., 2016;
NORTON et al., 2002). Os fatores de risco da doenca incluem diabetes mellitus,
alcoolismo e imunossupressdo®“. A doenca esta associada a altas taxas de mortalidade
(KUCHINKA et al., 2019; EKE, 2000; ARORA et al., 2019).

OBJETIVO:

Realizar estudo de revisdo da literatura atual abordando como tema central a

gangrena de Fournier e 0s aspectos relacionados com a fisiopatologia e microbiologia.
METODO:

No periodo de janeiro e fevereiro de 2021, realizou-se um estudo de revisdo
da literatura, por meio da busca na base de dados Medline/Pubmed e Lilacs. Os
descritores utilizados foram: gangrena de Fournier, fisiopatologia, microbiologia e
mortalidade. Foram avaliados inicialmente 50 artigos, dos quais foram selecionados 13
artigos, que foram considerados diretamente relacionados com os descritores estudados

e que constam nas referéncias bibliogréficas do presente estudo.
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RESULTADOS:

Foram selecionados 13 artigos considerados relacionados com os descritores
estudados e que constam nas referéncias bibliograficas do presente estudo. Os artigos
permitiram definir a fisiopatologia, a microbiologia e fatores que afetam a reducdo da
mortalidade na gangrena de Fournier. A trombose dos vasos subcutdneos é o
mecanismo fisiopatoldgico inicial responsavel pela necrose do tecido subcuténeo e
fascia da regido escrotal no homem e vulvar na mulher, com a disseminacdo de
bactérias aer6bias e anaer6bias e formagdo de gases hidrogénio e nitrogénio
responsaveis pela crepitagdo, demonstrada a palpacéo nas primeiras 48 horas a 72 horas
da infeccdo. O diagnostico precoce e inicio rapido do tratamento, com antibioticos de
amplo espectro e desbridamento dos tecidos necrosados, reduzem a alta taxa de

mortalidade na gangrena de Fournier.
DISCUSSAO:

A fasceite necrosante ou gangrena de Fournier apresenta como fatores de
risco diabetes mellitus e imunossupressdo (KUCHINKA et al., 2019; EKE, 2000;
ARORA et al., 2019). A demora para definir o diagndstico e o inicio tardio tratamento
foram os principais fatores relacionados ao aumento da mortalidade. Os métodos de
imagem, tais como o ultrassom e a tomografia computadorizada auxiliam no
diagndstico. A fisiopatologia caracteriza-se pela isquemia e trombose dos vasos
subcutaneos, resultando em necrose de pele e tecido subcuténeo, que atinge os tecidos
adjacentes como a fascia (YILZMALAR et al., 2017; KUO et al., 2007). Ap6s isquemia
e trombose, ocorre a disseminacdo de bactérias, sendo as anaerdbicas produtoras de
gases, responsaveis pela crepitacdo, encontrada nas primeiras 48 horas da infeccdo
(CARDOSO e FERES, 2007), que pode se desenvolver sob a pele aparentemente
normal (KUSAKA et al., 2018). Os microrganismos com maior prevaléncia entre 0s
Gram negativos aerdbios sdo Escherichia coli, Klebsiella pneumoniae, Pseudomonas
aeruginosa e Proteus mirabilis. Entre os aerébios Gram positivos destacam-se o
Staphylococcus aureus, o Staphylococcus epidermidis, Streptococcus viridans e o

Streptococcus fecalis. Os anaerdbios estdo representados pelos Bacterdides fragilis,
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Bacterdides melaninogenicus, cocos Gram positivos e Clostridium species (CARDOSO
e FERES, 2007; KUSAKA et al, 2018). As bactérias contribuem para o mau
progndstico da doenga, ndo sé pela gravidade, mas também pela rapida disseminagéo do
processo infeccioso. As bactérias contribuem com a fisiopatologia da doenca. A oclusdo
vascular por agregacdo plaquetaria é facilitada pela agdo de bactérias aerdbicas, pela
producdo de heparinase por bactérias anaerObias e pela acdo trombogénica da
endotoxina de bactérias Gram negativas. A hialuronidase, produzida por estreptococos,
estafilococos e bacteridides provoca a despolimerizagdo do &cido hialurdnico existente
no tecido conjuntivo, causando destruicdo tissular, que é agravada pela acdo de outras
enzimas como as estreptodornases e estreptoquinases produzidas pelo estreptococo. A
reducdo da taxa de mortalidade depende do diagndstico precoce e do inicio rapido dos
tratamentos com antibidticos (DEMIR et al., 2018 LIN et al., 2019) e desbridamentos
(RADCLIFFE et al., 2020). Os antibiéticos de amplo espectro sdo preconizados para 0
tratamento da infeccdo bacteriana, associando-se penicilina benzatina ou amoxicilina
para espécies estreptococos, metronidazol ou clindamicina para anaer6bios e
cefalosporinas de terceira geracdo ou aminoglicosideos para bactérias gram-negativas.
O tratamento cirdrgico deverd remover, por meio do desbridamento, todo o foco de

necrose.
CONCLUSAO:

A isquemia e trombose dos vasos subcutaneos consistiu no mecanismo
fisiopatoldgico inicial da gangrena de Fournier, sendo responsavel pela necrose do
tecido subcuténeo e fascia, com proliferagdo de bactérias aerdbias e anaerdbias. O
diagndstico e tratamento precoces, com antibidticos de amplo espectro e desbridamento
dos tecidos necrosados, foram os principais fatores na reducdo da alta taxa de

mortalidade.
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TENDENCIA DO COMPORTAMENTO SEDENTARIO E FATORES ASSOCIADOS
EM ADULTOS NO BRASIL 2006 — 2016

Patricia Haranaka Ide

RESUMO

O comportamento sedentario estd associado a efeitos deletérios a salde, independente da
prética de atividade fisica. Recomendar limites para tempo sedentario é tdo importante quanto
a indicacdo do aumento dos niveis de atividade fisica. O Brasil é um dos poucos paises em
desenvolvimento que apresenta dados nacionais sobre fatores de risco e protecéo para doencas
cronicas, como comportamento sedentéario. Monitorar esses fatores é importante para planejar
politicas de saude a fim de alcancar a melhor tomada de decisdo. Objetivo: Analisar a
tendéncia do comportamento sedentario associado com indicadores sociodemograficos e
estado de saude em adultos no Brasil no periodo de 2006 a 2016. Método: Foram utilizados
dados do Sistema de Vigilancia de Fatores de Risco e Protecéo para Doengas Crdnicas por
Inquérito Telefénico no periodo de 2006 a 2016. O comportamento sedentéario foi
caracterizado por tempo de televisdo > 3horas/dia. Os dados foram analisados pelo pacote
estatistico STATA versdo 13 e o modelo utilizado para anélise de tendéncia foi de Prais-
Winsten considerando o nivel de significancia igual a 5%. Resultados: O comportamento
sedentario vem se mostrando estacionério ao longo dos anos, porém quando associado a
varigvel estado civil viivo, apontou tendéncia crescente com uma mudanga anual de 1,7% (p
=0,025). Concluséo: E um desafio para salde pablica enfrentar o comportamento sedentario
como um fator de risco independente da prética de atividade fisica.

Palavras-chave: Comportamento sedentario; doengas cronicas ndo transmissiveis;

epidemiologia.

ABSTRACT

Sedentary behavior is associated with harmful health effects, regardless of physical activity
practice. Brazil is one of the few developing countries to present national data on risk factors
and protection for chronic diseases, such as sedentary behavior. Objective: To analyze
sedentary behavior trend associated with sociodemographic indicators and health status in
adults in Brazil from 2006 to 2016. Methods: Data from the Surveillance System of Risk and
Protection Factors for Chronic Diseases by Telephone Survey were used from 2006 to 2016.
Sedentary behavior was characterized by television time > 3hours/day. The data were
analyzed by the statistic package STATA version 13 and the Prais-Winsten model was used
for trend analysis considering the level of significance equal to 5%. Results: Sedentary
behavior has been stationary over the years, however, when associated with the widowed civil
status variable, there was a growing trend with an annual change of 1.7% (p = 0.025).
Conclusions: Thus, it is a challenge for public health to deal with sedentary behavior as a risk
factor regardless of physical activity.

Keywords: Sedentary behavior; chronic non-communicable diseases; epidemiology.
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INTRODUCAO

J& estd bem documentado que o comportamento sedentario estid associado a
diversas doencas cronicas ndo transmissiveis como diabetes tipo 1l, doencas cardiovasculares,
cancer e sindrome metabdlica (BELL et al., 2014), independente dos niveis de atividade fisica
que o individuo realize (EKELUND et al., 2016; WHO, 2018a). Ao longo dos anos, as
atividades dirias e as laborais diminuiram tanto o tempo quanto a intensidade da atividade
fisica, em decorréncia do avanco tecnolégico que tornaram essas praticas mais simples,
expondo desta forma, a populagdo ao comportamento sedentario (OWEN et al., 2010; WHO,
2018b).

Mesmo com aumento dos estudos sobre comportamento sedentario, ainda ha
divergéncias em sua terminologia. E possivel encontrar na literatura o termo sedentario
referindo, de forma inadequada, como inatividade ou niveis insuficientes de atividade fisica
(TREMBLAY et al.,2017). O comportamento sedentario ndo se define pela auséncia de
prética de atividade fisica (OWEN et al., 2010; AMORIM e FARIA 2012), as defini¢des séo
diferentes, e podem coexistir (FARIAS JUNIOR, 2011), ou seja, um individuo pode ser
classificado como fisicamente ativo e a0 mesmo tempo apresentar comportamento sedentério
por razdes sociais, ambientais, culturais e econdmicas (BAUMAN et al., 2011).

Devido a interpretagdes similares na terminologia, a Rede de Pesquisa de
Comportamento Sedentario (Sedentary Behaviour Research Network- SBRN) realizou um
projeto para discutir, consensualmente, terminologias referentes ao comportamento sedentario
afim de facilitar uma padronizacgdo e harmonizacdo de pesquisas nesse tema, com a finalidade
de reduzir os termos imprdprios e promover estudos relacionados a este assunto. Ha& muitas
discussBes sobre o limiar adequado de MET (equivalente metabdlico, que corresponde a taxa
metabdlica de repouso) para caracterizar o comportamento sedentario. A definicdo do
comportamento sedentdrio em adultos tem sido amplamente aceita e indicada como qualquer
comportamento com um gasto de energia < 1,5 METs em uma postura sentada, reclinada ou
deitada (TREMBLAY et al., 2017). O sono também € considerado como atividade sedentaria

devido ao baixo gasto energetico (AINSWORTH et al., 2000), porém, a National Sleep
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Foundation, uma organizacdo ndo governamental nos Estados Unidos que promove estudos
sobre 0 sono, recomenda que o tempo de sono de um adulto seja de 7 a 9 horas a cada 24
horas, deste modo, dentro deste periodo recomendado para a necessidade organica do corpo
ndo é considerado como comportamento sedentario, j& que ndo causa nenhum prejuizo a
saude (OWEN et al., 2010).

E importante ressaltar que dentre os diferentes métodos de avaliagio do
comportamento sedentario nenhum é considerado ainda como padréo ouro (YOUNG et al.,
2016). S&o diversos indicadores utilizados para caracterizar o comportamento sedentario,
dentre os mais empregados pela literatura sdo: tempo sentado total (GARCIA et al., 2015) e
tempo sentado diante da televisdo (BRASIL, 2017), que demostraram uma boa avaliagdo
psicométrica, atendendo os critérios de reprodutibilidade, validade e objetividade (ATKIN et
al., 2012).

Recomendar limites para o tempo sedentario pode ser tdo importante para a saude
publica quanto a indicagdo do aumento dos niveis de atividade fisica, pois estudos
demonstram que o tempo diario despendido sentado estd associado com um aumento de risco
de mortalidades por todas as causas independentemente do nivel de atividade fisica praticada
(EKELUND et al., 2016).

Dados sobre comportamento sedentario sdo escassos em paises de baixa e média
renda (OWEN, 2012; KOYANAGI et al., 2018). Koyanagi e colaboradores (2018) realizaram
um estudo em seis desses paises com dados secundarios da pesquisa de Envelhecimento
Global e Salde do Adulto (SAGE), observando prevaléncia global de comportamento
sedentario de 8,3%. Estudo realizado em 54 paises, sendo no Pacifico Ocidental, seguidos
pelos paises da Europa, do Mediterraneo Oriental, da América e do Sudeste Asiatico,
apresentaram uma prevaléncia de 60% de pessoas que despendem 3 horas ou mais por dia na
posicdo sentado (REZENDE et al., 2016).

O Brasil vem constituindo, desde 2006, uma base de dados por meio de inquéritos
que permitem monitoramento continuo dos fatores de risco e protecdo para as Doencas
Cronicas Ndo Transmissiveis (DCNT), conhecido como Sistema de Vigilancia de Fatores de
Risco e Protecdo para Doengas Cronicas por Inquérito Telefénico (VIGITEL) e entre os

fatores que sio avaliados estd 0 comportamento sedentario. E realizado em todas as capitais

163

Connectionline n.26 — 2021 ( DOI:10.18312/connectionline.v0i26.1798 )



33

43
CONNECTION
respeemovciroven: LINE

ISSN 1980-7341

dos 26 estados brasileiros e no Distrito Federal (BRASIL, 2017), esse monitoramento é
essencial para o planejamento de politicas pablicas, permitindo realizar uma série temporal
que pode ser definida como um conjunto de observagdes ordenadas no tempo (BUSSAB e
MORETTIN, 2002). O Brasil € um dos poucos paises de baixa e média renda que dispde de
dados nacionais sobre fatores de risco e protecéo para doencgas cronicas, como comportamento
sedentario (TASSITANO et al., 2015).

Nesta perspectiva, o presente estudo teve como objetivo analisar a tendéncia do
comportamento sedentario associado ao sexo, faixa etaria, estado civil, escolaridade e estado

de salide em adultos no Brasil, no periodo de 2006 a 2016.

METODOS

Os dados utilizados neste estudo foram extraidos do VIGITEL no periodo de 2006
a 2016. Foi realizada em todas as capitais brasileiras e o Distrito Federal em individuos com
idade igual ou maior a 18 anos que possuem linha de telefone fixa em seu domicilio.

O método de amostragem adotados pelo VIGITEL foi realizado em duas etapas.
Primeiro é feito o sorteio de, no minimo, 5 mil linhas telefonicas por cidade, segundo é
realizado a selecdo aleatéria do morador do domicilio que serd entrevistado. O sistema
estabeleceu um tamanho amostral minimo de aproximadamente 2 mil pessoas em cada
cidade/ano para estimar com coeficiente de confianga de 95% e erro maximo de dois pontos
percentuais a frequéncia dos principais fatores de risco e protegdo para DCNT na populagéo
adulta. ApoGs esse procedimento é selecionado aleatoriamente um morador do domicilio
escolhido com idade > 18 anos para responder o questionario. Erros maximos de trés pontos
percentuais sdo esperados para estimativas especificas, admitindo proporcdes aproximadas de
homens e mulheres na amostra (BRASIL, 2017).

O numero total da amostra foi de 572.437 individuos, que compreende 0s
periodos de 2006 a 2016. Destes, entraram para a amostra a populacdo adulta com idade entre
20 a 59 anos e foram excluidas as mulheres que relataram ndo saber se estavam grévidas ou

que confirmaram gravidez no periodo da entrevista.
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Foram realizadas andlises de tendéncia considerando os indicadores propostos
estratificados por sexo (masculino e feminino), grupos etarios (20-29, 30-39-, 40-49, 50-59
anos), escolaridade em anos completos (0 a8, 9 a 11, 12 e mais anos), estado civil e estado de
saude. O comportamento sedentéario foi considerado como varidvel dependente e 0s anos
como variavel explanatoria.

A analise do comportamento sedentario foi avaliada neste trabalho pelo tempo
diario despendido assistindo televisdo por 3 horas ou mais. Este indicador leva em
consideracdo a resposta dada a seguinte questdo: “Em média, quantas horas por dia o (a) sr.
(a) costuma ficar assistindo a televisdo? ”. Em 2015, foi acrescentada questdes relacionadas
ao comportamento sedentario como: “ficar sentado no trabalho ou estudando, lendo, usando
computador, na internet, assistindo a filmes, vendo TV etc” (BRASIL,2015). Em 2016 essa
questdo tem uma alteragdo, excluindo o trabalho, relacionando este comportamento apenas
com o tempo livre (BRASIL, 2016). Nao foi realizada a analise desta nova variavel
relacionada ao comportamento sedentario, devido ha poucos pontos que possuem, sendo
apenas 2 anos.

Os dados foram analisados pelo pacote estatistico STATA versdo 13, utilizando o
comando svy, que considera 0s pesos amostrais. Foi realizada a transformag&o logaritmica dos
valores de comportamento sedentério, 0 que proporcionou vantagens de ordem estatistica para
a aplicacdo da analise de regressdo linear, como a reducdo da heterogeneidade de variancia
dos residuos da analise de regressdo. Foi verificado o modelo de Prais-Winsten para anélise
de tendéncia. Esse procedimento é fundamentado na analise de regressdo linear generalizada.
O comportamento sedentario foi considerado como variavel dependente e como variavel
explanatoria, o ano do levantamento. Todas as estimativas da variacdo percentual anual, (em
inglés, annual percent change — APC) com p valor <0,05 apontam tendéncia crescente
quando a APC positiva e tendéncia decrescente quando a APC negativa. Caso o valor de p
fosse >0,05, a série foi considerada estacionaria (ANTUNES e CARDOSO, 2015). As
diferencas em cada periodo foram verificadas por meio do X2 (RAO SCOTT).

O consentimento livre e esclarecido foi obtido no momento do contato telefonico
com os entrevistados. O projeto VIGITEL foi aprovado pela Comissdo Nacional de Etica em

Pesquisa para Seres Humanos do Ministério da Salde. Os dados que foram disponibilizados
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para esse projeto ndo possibilitaram a identificacdo dos individuos entrevistados. Este estudo

também foi submetido pela aprovacio local, Certificado de Apresentacio de Apreciagio Etica
(CAAE) 87327218.0.1001.8124.

RESULTADOS

A Tabela 1 apresenta as caracteristicas sociodemogréaficas da amostra. Nos anos
de 2006 a 2016 foram entrevistadas um numero de 572.437 mil habitantes. Neste estudo
foram considerados dados de 409.834 mil individuos, ap06s a retirada dos individuos que
atenderam aos critérios de exclusdo. Em todos os anos de estudo a proporcdo de mulheres foi
maior que os homens, a faixa etaria mais nova (20 a 29 anos) predominou nos anos
analisados. A escolaridade foi analisada em anos completos, sendo identificada a maior
proporcdo em individuos de 0 a 8 anos de estudo no periodo de 2006 a 2009 e de 9 a 11 anos
no periodo de 2011 a 2013. Foi observada uma tendéncia crescente na escolaridade > 12 anos
de estudos com um aumento anual de 3,7%. Nos primeiros quatro anos da analise predominou

o0 estado civil casado e nos anos de 2013, 2015 e 2016 o solteiro.

Tabela 1 — Descricdo da amostra*. Vigilancia de Fatores de Risco e Protecdo para Doengas Cronicas por
Inquérito Telefonico (VIGITEL). Brasil, 2006 a 2016.

Variavel 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016

Sexo
Masculino 47,26 46,88 47,30 47,31 47,23 47,30 4756 47,31 46,78 47,66 47,22
Feminino 52,74 53,12 52,70 52,69 52,77 52,70 52,44 5269 53,22 52,34 52,78

Faixa etéria

20a29 32,07 32,06 32,30 31,24 31,09 30,34 29,24 29,01 28,47 2853 27,85
30a39 27,52 2727 26,55 27,08 27,27 2727 28,02 27,83 28,04 28,03 28,64
40 a 49 23,71 23,68 23,38 23,65 23,41 24,04 23,71 23,92 23,76 23,34 23,09
50a59 16,71 17,00 17,77 18,03 18,23 18,35 19,03 19,23 19,73 20,09 20,42
Escolaridade (anos

completos)

0a8 41,86 41,12 39,63 38,11 36,25 34,12 32,10 31,48 30,48 29,71 26,57
9al1 34,44 36,50 36,03 37,47 37,66 38,49 40,50 39,47 40,69 40,19 37,40

> 12 anos 23,70 2238 24,34 2442 26,09 2739 27,41 29,04 28,83 30,10 36,03
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36,99 37,54 40,98 39,29 38,49 41,79 39,77 42,00 40,31 41,60
54,80 54,49 52,34 42,06 39,54 40,35 40,04 3887 40,04 36,77

2,21 0,05 - 10,96 13,82 1057 12,45 1136 11,45 11,77

6,00 216 18 199 178 178 1,75 164 18 175
- 574 480 514 585 503 548 504 529 641

44,24
34,29

13,86

1,53
5,40

*Realizado 0 comando svy que considera 0s pesos amostrais.

Na Figura 1 constatou-se que 0 comportamento sedentario apresentou uma série

estacionaria ao longo dos anos, apontando prevaléncia de 26,49% [IC95%: 25,62-27,38] em
2006 e 24,12% [IC95%: 23,18-25,08] em 2016; quando associada as varidveis

sociodemograficas também se mostrou estacionaria, exceto para o estado civil viivo onde foi

observado uma taxa de crescimento anual de 1,7%.

Figura 1- Tendéncia do comportamento sedentério geral e associada ao estado civil vitvo. Vigilancia de Fatores
de Risco e Prote¢do para Doencas Cronicas por Inquérito Telefonico (VIGITEL). Brasil, 2006-2016.
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No ano de 2007 foram encontradas diferengas significativas entre os sexos, as
mulheres apresentaram uma maior proporcdo em relagdo ao comportamento sedentério.
Diferente dos anos 2010, 2011, 2012, 2014 e 2015 onde o comportamento sedentario
prevaleceu entre os homens (Tabela 2).

Dentre as faixas etarias as prevaléncias permaneceram semelhantes em relacéo ao
comportamento sedentario, apenas no ano de 2016 a faixa etaria entre 50 a 59 anos foi maior
(29,41; 1C95%: 27,53-31,36; p <0,05) (Tabela 2).

Na varidvel escolaridade observou-se que, os individuos que tinham 12 anos ou
mais de estudos mostraram uma menor prevaléncia do comportamento sedentario em relagéo
aos individuos que possuiam um menor grau de escolaridade (0 a 8 e 9 a 11 anos de estudos)
em todos os anos analisados como mostra a Tabela 2.

Tanto para pessoas que apresentavam diagnostico de diabetes quanto para a
hipertensdo o0 percentual desses individuos com comportamento sedentario foram

consideradas estacionarias (Tabela 2).

Tabela 2 - Prevaléncia e proporcdo da mudanga anual no comportamento sedentario. Vigilancia de Fatores de
Risco e Protecdo para Doencas Cronicas por Inquérito Telefénico (VIGITEL). Brasil, 2006-2016.

Varidveis 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 APC ;’ea:oo,[
CS*x 26,49 2533 23,49 23,17 26,03 24,88 2530 27,33 24,62 2151 24,12 0,63 0,385

Sexo

Masculino 25,63 23,98 22,85 22,62 28,40 26,78 26,53 27,65 25,88 23,14 24,37 0,11 0,907
Feminino 27,26 26,53 24,06 23,67 23,90 23,17 24,18 27,05 23,51 20,03 23,89 -1,42 0,074
Faixa etaria

20a29 27,04 27,83 24,89 24,36 27,86 26,96 27,12 28,10 25,91 22,15 22,27 -1,53 0,15
30a39 25,31 24,79 23,23 22,97 25,59 24,10 25,77 27,53 24,42 20,78 22,60 -0,76 0,41
40a49 27,42 23,47 21,28 22,43 23,44 22,12 22,41 25,98 23,70 21,30 23,55 -0,54 0,506
50a59 26,08 24,10 24,22 22,42 26,87 26,21 25,39 27,56 24,12 21,89 29,41 0,40 0,559
Estado civil

Solteiro 27,05 27,97 25,06 24,35 27,39 26,00 26,20 28,88 25,58 21,87 23,53 -1,21 0,155
Casado 25,96 23,42 22,19 20,60 23,17 22,46 22,46 24,45 22,59 19,48 22,40 -0,99 0,174
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Unido
estavel 29,70 13,35 - 28,65 31,15 28,61 31,47 31,76 26,22 24,12 29,83 2,47 0,275
Vilvo 26,67 27,53 23,89 28,05 26,75 34,77 28,35 31,48 27,21 30,08 31,45 1,70 0,025

Separado - 25,46 24,06 22,34 24,56 24,35 24,78 25,68 27,67 25,22 24,04 0,49 0,484

Escolaridade (anos
completos)

O0a8anos 29,23 26,73 26,23 26,26 26,68 25,69 26,39 30,06 25,90 22,64 29,11 -0,48 0,424

Znosa 1 29,65 28,58 26,19 25,35 28,47 27,68 28,10 30,13 27,11 23,99 27,44 -0,59 0,402

>12anos 17,07 17,46 15,03 15,02 21,60 19,93 19,88 20,58 19,73 17,09 16,98 0,87 0,574
HAS** 29,21 27,02 26,25 26,18 28,02 27,42 29,00 29,53 26,85 24,08 27,78 -0,34 0,596
Diabetes 27,37 27,73 23,46 22,92 28,24 25,03 31,78 35,75 24,18 21,26 32,19 0,76 0,642

* Teste de Wald de tendéncia linear obtido pela regressdo de Prais-Winsten. **Comportamento sedentario.
***Hipertensdo Arterial Sistémica.
Valores em negrito denotam diferencgas significativa no respectivo ano analisado p <0,05.

A prevaléncia do comportamento sedentirio nos anos de 2006 e 2016 foi de
25,63% [1C95%: 24,26-27,06] e 24,37% [1C95%: 22,91-25,90] no sexo masculino e 27,26%
[1C95%: 26,17-28,37] e 23,89% [IC95%: 22,71-25,10] no sexo feminino, respectivamente
(Figura 2).

Figura 2- Tendéncia do comportamento sedentario de acordo com o sexo. Vigilancia de Fatores de Risco e
Protecdo para Doencas Cronicas por Inquérito Telefonico (VIGITEL). Brasil, 2006-2016.
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A Figura 3 mostrou que o comportamento sedentario apresentou uma série
estacionaria (p >0,05) para todos os anos de escolaridade. Observou-se ainda uma menor
prevaléncia de comportamento sedentario em adultos com maior escolaridade (> 12 anos de

estudos) em todos os anos analisados onde denotam diferengas significativas.

Figura 3- Tendéncia do comportamento sedentario de acordo com a escolaridade em anos completos. Vigilancia
de Fatores de Risco e Protecdo para Doengas Cronicas por Inquérito Telefonico (VIGITEL). Brasil, 2006-2016.
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DISCUSSAO

O comportamento sedentario apresentou uma série estaciondria, sendo este, um
importante fator de risco para diversas doencas crdnicas, mesmo que o individuo realize
atividade fisica, este comportamento traz efeitos deletérios a saude (BISWAS et al., 2015).
Este resultado apontou que é necessario investir em politicas de promocdo a salde para
diminuir o comportamento sedentério, do qual ¢ um fator de risco modificavel. Poucos
trabalhos de tendéncia foram feitos para monitorar este comportamento. Esse tipo de anélise é
importante para verificar e avaliar quanto ao cumprimento das metas definidas pelo Plano de
enfrentamento das DCNT (BERNAL et al., 2016) desta forma viabiliza a tomada de deciséo
visando uma prética efetiva e adequada para determinada situacdo. O VIGITEL colabora para
a vigilancia dos fatores de risco para DCNT.

A prevaléncia do comportamento sedentirio pode variar entre os estudos
dependendo do método adotado para mensurd-lo. Em uma revisdo sisteméatica com dados
analisado apenas no Brasil constatou que a prevaléncia do comportamento sedentario pode
oscilar entre 26,7% e 78,2%, isso ocorre devido aos diferentes instrumentos aplicados e
definicBes utilizadas (HALLAL et al., 2007). J& internacionalmente a prevaléncia do
comportamento sedentario apresenta-se elevada mesmo com as diferentes metodologias
utilizadas nos diversos estudos. O comportamento sedentério tem apresentado tendéncias de
se tornar maior que o tempo de sono, sendo que este tempo de repouso € essencial para a
saude (CHASTIN et al., 2015).

Neste estudo houve uma predomindncia do comportamento sedentario naqueles
que possuem > 12 anos de estudo. Talvez isso possa ser explicado pelo fato de que neste
estudo o VIGITEL tenha considerado apenas o nimero de horas assistindo televisdo. No
Brasil é frequente investigar o comportamento sedentério apenas baseado em tela (SOUSA e
SILVA, 2017). A Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua realizada em 2017
apontou que houve um crescimento do uso do aparelho celular de 92,3% para 92,7% na
proporcdo de domicilios, onde a0 menos um morador possuia um telefone celular, ja quanto
ao uso da televisdfo houve uma queda de 0,6% (INSTITUTO BRASILEIRO DE
GEOGRAFIA E ESTATISTICA, 2018). Visto a mudanga de comportamento em relacio ao
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uso da tecnologia, em 2015 o VIGITEL acrescentou uma pergunta relacionado ao tempo
sentado considerando atividades como ficar no computador e ou internet entre outras
(BRASIL, 2016).

Em paises como China, Gana, india, México, Russia e Africa do Sul, entre 2007 e
2010, o comportamento sedentdrio foi avaliado por tempo total sentado ou deitado em
minutos por dia, porém ndo foi considerado o tempo gasto durante o sono, sendo observado
que maior grau de escolaridade foi significativamente associado ao comportamento sedentario
apenas no Meéxico, enquanto na China e em Gana a maior renda € que foi relacionada a este
comportamento (KOYANAGI et al., 2018). Estudo realizado no Brasil mostrou que a maior
escolaridade esté relacionada com aumento de tempo sentado total (GARCIA et al., 2015).
Porém, esta relacdo entre comportamento sedentario e a escolaridade parece depender da
circunstancia em que este comportamento foi avaliado. Quando é considerada pelo tempo de
TV, observa-se uma associagdo oposta aquela de tempo sentado total com a escolaridade,
onde o tempo de TV diminui & medida que aumenta a escolaridade (CLARK et al., 2010).

O comportamento sedentério apresentou tendéncia estacionaria dentre as faixas
etérias, tendo uma maior prevaléncia no Gltimo ano analisado na idade entre 50 a 59 anos. Um
estudo realizado, mostrou que o tempo de exposicdo ao comportamento sedentario vem
crescendo nas ultimas décadas em todas as faixas etarias (MENEGUCI et al., 2015). Em uma
pesquisa com amostras de 20 paises mostrou-se que a idade entre 18 a 39 anos despendem um
maior tempo sentado quando comparado a individuos com idade entre 40 a 65 anos
(BAUMAN et al., 2011). J& uma revisdo sistematica apontou o oposto, 0 tempo sentado
aumentava a medida que aumentava a idade (O'DONOGHUE et al., 2016).

Foram consideradas diferengas significativas na prevaléncia do comportamento
sedentario entre as mulheres no ano de 2007, ja nos anos 2010 a 2012 e 2014 e 2015, os
homens apresentaram um maior comportamento sedentario.

Uma pesquisa apontou que homens apresentam valores médios de tempo sentado
total, tempo de TV e de computador maiores quando comparado as mulheres (CLARK et al.,
2010).

No presente estudo, somente o estado civil vilvo apresentou uma tendéncia

crescente (1,7%) quando associada ao comportamento sedentario. O que pode justificar seria
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a idade mais avancada pois a viuvez aumenta com a idade e a perda de um conjuge pode
causar um certo nivel de ansiedade e depressao, o que pode reduzir a motivacdo para ser ativo
(VARONA-PEREZ et al., 2016). Ressaltando que o comportamento sedentéario esta associado
com a depresséo, levando um ciclo vicioso deste comportamento (STUBBS et al., 2018).

Estudos mostram associagdo de tempo sentado com estado conjugal. Uma
pesquisa relatou que as mulheres solteiras apresentam menor tempo sentado total quando
comparadas as mulheres viavas e divorciadas (VARO et al., 2003). Outro estudo apontou que
pessoas casadas tem menor comportamento sedentario (HUFFMAN e SZAFRON, 2017). Os
resultados de uma pesquisa realizada no Japdo, apontando que as pessoas solteiras tém maior
tempo de TV, computador ou outro aparelho com tela (ISHII et al., 2013). Ha divergéncias
entre 0s estudos na associacdo entre o estado conjugal e comportamento sedentério, porém
este fato pode estar relacionado também a presenca de filhos dependentes em casa
(HUFFMAN e SZAFRON, 2017) mostraram no seu estudo que ter filhos menores de 12 anos
no domicilio era um fator protetor contra longos periodos de tempo de tela.

A relagdo do comportamento sedentario com a diabetes e hipertensdo arterial
sistémica apresentou ao longo dos anos estacionaria. Uma pesquisa realizada mostrou que o
maior tempo sentado estava associado com 112% de aumento do risco relativo de diabetes,
um aumento de 90% no risco de mortalidade cardiovascular e um aumento 49% no risco de
mortalidade por todas as causas. As associagOes descritas foram independentes de realizar
atividade fisica moderada e vigorosa (WILMOT et al., 2012).

Em uma revisdo sistematica onde foi analisada a associacéo entre comportamento
sedentério (tempo de visualizacdo de televisdo) e atividade fisica com mortalidade por todas
as causas, observou que realizar atividade fisica de intensidade moderada diminui, porém ndo
eliminou o risco de morte associado ao comportamento sedentério (EKELUND et al., 2016).
Considerando que o comportamento sedentario € crescente, e que este habito tem sido
relacionado a efeitos deletérios a saude independente da préatica de atividade fisica, verifica-se
que é de extrema importancia ndo s6 medidas voltadas para 0 aumento da atividade fisica,
mas também para diminuir o comportamento sedentério, sendo este um desafio para a satde
publica (WHO, 2017).
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Estudo realizado em Kansas (EUA) com uma amostra que constituiu em 111
equipes de locais de trabalho para identificar quais estratégias de intervengdo sdo utilizadas
com mais frequéncia para diminuir o comportamento sedentério, a maioria dos locais de
trabalho (59%) relatou ndo disponibilizar informacdes, programas e politicas de intervencéo
para diminuir o comportamento sedentério. E a intervencdo mais relatada pelos participantes
foi 0 uso de mesas altas e sem cadeiras onde os funcionérios ficam em pé (ABLAH et al.,
2018). A posicdo ortostatica, mesmo sem realizar nenhuma atividade ndo é considerada
comportamento sedentario, sendo diferenciada da posi¢do sentada pela contracdo isométrica
dos musculos (HAMILTON et al., 2008).

As estratégias para reduzir o comportamento sedentario podem ser delineadas
para subgrupos da populagdo onde ela se apresenta com mais frequéncia, como entre aqueles
com baixa renda, direcionando critérios destinadas a aumentar o acesso a instalacfes publicas
como parques, para um aumento de atividade fisica no lazer sem custo. J& para aqueles com
maior renda a opgdo mais expressiva seria promover interrupgdes de tempo sentado no
trabalho e incentiva-lo ao transporte ativo (MIEKE et al., 2014). Para diminuir os detrimentos
a salde é recomendado as interrupcdes de curta duracdo entre periodos prolongando de tempo
sentado (MENEGUCI et al., 2015).

Para que haja um impacto da reducéo do comportamento sedentario é preciso que
estejam acompanhadas de mudancas na sociedade em um nivel macro envolvendo a
legislacdo, sistema de transporte, infraestrutura, educacdo dentre outros niveis, na qual as
politicas publicas devem proporcionar a construgdo de sociedades mais ativas, diminuindo o
comportamento sedentério e sejam encorajadas, acessiveis, seguras e valorizadas (MIEKE et
al., 2014). Outro desafio é a padronizacdo de métodos para mensurar o comportamento
sedentario, o resultado parece depender do modo em que este comportamento foi avaliado.

Apesar do VIGITEL considerar sua amostra apenas para os individuos que
possuem linha telefonica fixa, sendo que uma pesquisa pelo IBGE mostrou que em 2017
apenas 32,1% dos domicilios possuiam este tipo de telefonia, ja para telefone mével celular
92,7% (INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA, 2017), porém o
sistema VIGITEL atribui o peso final para cada individuo permitindo atingir estimativas

confidveis para populagéo adulta em cada cidade (BRASIL, 2017).
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A limitagdo deste estudo deve ser considerada, a mensuragdo do comportamento
sedentério utiliza apenas o nimero de horas assistindo televisdo, o que pode néo representar o

padrdo de comportamento sedentéario de uma populagéo.
CONCLUSAO

Neste estudo o comportamento sedentario apresentou uma tendéncia estacionria
nos anos analisados. Desta forma, o resultado indica que h& necessidade de mudancgas de
condutas de préticas de salde, pois as politicas publicas implantadas para reduzir este fator de
risco néo estdo surtindo efeito.

Sugere-se o desenvolvimento de estudos de tendéncia do comportamento
sedentario no Brasil, visando o controle deste fator de risco modificavel a saide. A mudanca
de hébito nos dias atuais se faz necesséria para prevencdo de doencas cronicas, embora 0 uso
da tecnologia seja inevitavel. Ressalta-se a importancia de investimentos ndo s6 ao incentivo a

prética de atividade fisica, mas também em reduzir o tempo sentado.
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RESUMO

A doenga de Parkinson (DP) é definida como um distdrbio neurodegenerativo, progressivo,
levando a incapacidade funcional do paciente. A alteracdo na amplitude de movimento
articular estd diretamente relacionada aos sintomas motores caracteristicos da DPe esta
associada a rigidez muscular e a bradicinesia. O tratamento fisioterapéutico pode melhorar na
amplitude de movimento articular (ADM), rigidez muscular, alteragdes depostura, marcha e
funcionalidade do paciente com DP decorrentes das alteracdes motoras e cognitivas. Objetivo:
Verificar os efeitos da intervencéo fisioterapéutica na amplitude de movimento de pacientes
acometidos com a doenca de Parkinson. Método: Estudo de revisdosistemética, do tipo
qualitativa com analise descritiva, as buscas dos artigos foram pesquisadas em bases
eletrénicas Pubmed, PEDro, Lilacs e Scielo.

Palavras chave: Doenga de Parkinson; Amplitude de movimento; Exercicio terapéutico;
Fisioterapia.

ABSTRACT

Parkinson's disease (PD) is defined as a progressive, neurodegenerative disorder, leading to
the patient's functional disability. The change in joint range of motion is directly related to the
motor symptoms characteristic of PD and is associated with muscle stiffness andbradykinesia.
Physiotherapeutic treatment can improve the range of motion (ROM) of the joints, muscle
stiffness, changes in posture, gait and functionality of the patient with PD resulting from motor
and cognitive changes. Objective: To verify the effects of physical therapy intervention on
the range of motion of patients affected with Parkinson's disease. Method: A systematic
review study, of a qualitative type with descriptive analysis, the searches for articles were
searched in electronic databases Pubmed, PEDro, Lilacs and Scielo. Results: That the effects
of physical therapy intervention on the range of motion in patients with parkinson's disease
were positive, thus generating beneficial reflexes at the motor and cognitive level, in addition
to influencing the quality of life of these individuals.

Key-words: Parkinson’s disease; Range of Motion; Exercise therapy; Physiotherapy.

! Fisioterapeuta
2 Fisioterapeuta
*Doutoranda do Programa de Pés-Graduagdo em Salde Coletiva - UFMT
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INTRODUCAO

A doengca de Parkinson (DP) é definida como um distdrbio neuroldgico de caréater
cronico, degenerativo e progressivo, decorrente de alteragdes neuronais do sistema nervoso.
Ela se caracteriza pela diminuigdo do hormonio neurotransmissor cerebral, conhecido como
dopamina, acometendo a substancia negra (MENESES et al., 1996). Foi descrita pela primeira
vez por James Parkinson em 1817. Este distirbio pode atingir todos os grupos e etnias,
independente de grupos socioecondmicos. Sua prevaléncia é de 100 a 200 casos por 100.000
habitantes (TANNER et al., 1997).

Cerca de 1% da populacdo acima dos 65 anos de idade é acometido por esse
distdrbio no Brasil e estima-se que nos proximos dez anos, esses numeros dupliquem
(BRASIL, 2014). O envelhecimento vem crescendo de forma gradativa por todo mundo e que
nos préximos 35 anos, 0 nimero de pessoas idosas com mais de 60 anos de idade, crescera de
12 para 22% (ORGANIZACAO PAN-AMERICANA DA SAUDE, 2018). Considera-se a
DP de

causas multifatoriais, podendo ser de carater genético ou por fatores externos
ambientais (CARR, 2008). A alteracdo na amplitude de movimento articular (ADM), esta
diretamente relacionada aos sintomas motores caracteristicos da DP e esté4 associada a rigidez

muscular e a bradicinesia (X1A et al., 2011).

Os sintomas sdo consequentes da morte dos neurdnios dopaminérgicos, existentes
na substancia negra, tendo alteragdes motoras como, tremores de repouso, rigidez, bradicinesia
e instabilidade postural, sendo estes os sinais cardinais para o diagndstico da DP, além da
presenca de sinais de deméncia em casos mais graves. Porém, essas alteracbes ndo séo
especificas somente a substancia negra, podem ser encontradas também em outras regides,
como no nucleo do cortex cerebral (PAULSON et al., 1997). O diagndstico é determinado a
partir da existéncia de dois sinais principais que sdo os tremores de repouso em membros
superiores e da rigidez muscular (MENESES et al., 1996).

No final dos anos 60 houve o surgimento de um farmaco que trouxe grandes
expectativas ao tratamento da doenca de Parkinson, a levodopa. A droga, trouxe resultados
positivos com a melhora da mobilidade em pacientes que estavam com o quadro da doenca
seriamente agravados (LANG et al., 1998).
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Estudos mostram a importancia do tratamento fisioterapéutico como resultado de

melhora na amplitude de movimento articular, rigidez muscular, alteragdes de postura, marcha
efuncionalidade do paciente com DP decorrentes das alteracGes motoras e cognitivas (GOBBI
et al., 2009). Além de mostrar que a aplicagdo de exercicios aplicados de acordo com a
necessidade do paciente, tendem aumentar o nivel de dopamina nesse individuo, tendo
impacto positivo para a sua qualidade de vida (RODRIGUES et al., 2011)

Planejar um plano de tratamento fisioterapéutico e aplica-lo em pacientes com DP,
resulta na melhora da fungdo motora, equilibrio, marcha, postura e mobilidade, além da
melhoranos aspectos emocionais e sociais (SILVA et al., 2013).

E considerada a importancia do tratamento fisioterapéutico quando iniciado
precocemente, 0s pacientes tendem a ter uma melhora significativa quando diagnosticado e
encaminhado logo ao profissional habilitado (REUTER et al., 2002).

A fisioterapia abre uma extensa capacidade de estratégias de tratamentos voltados
para este publico. A reducdo de ADM que ocorre devido a rigidez e a bradicinesia é uma
consequéncia da DP e acaba afetando a qualidade de vida desses individuos. Diante desta
questdo, o objetivo deste estudo foi verificar os efeitos da intervencdo fisioterapéutica na

amplitude de movimento de pacientes acometidos com a doenca de Parkinson.

METODOLOGIA
Delineamento

Trata-se de um estudo de revisdo sistemética, com abordagem qualitativa em

pacientes com doenga de Parkinson, expostos aos tratamentos fisioterapéuticos.

Critério de Elegibilidade (Critérios de incluséo e exclusdo)

Foram considerados como critérios de inclusdo, pacientes com diagnéstico de
doenca de Parkinson, que tenham amplitude de movimento comprometido e que tenham
recebido tratamento fisioterapéutico.

J& os critérios de exclusdo foram pacientes que apresentaram outra doenga
neuroldgica associada a Doenca de Parkinson.

Estratégia de Busca

Foram utilizados como estratégia de busca as bases de dados Scielo, Medline,

181
Connectionline n.26 — 2021 ( DOI:10.18312/connectionline.v0i26.1799 )



34
s
CONNECTION
RevisTA ELETRONICA DOUNVAG | INE

ISSN 1980-7341
Lilacs e PEDro. As palavras-chave utilizadas foram: Parkinson’s Disease; Range of Motion

Exercise therapy; Physiotherapy. Duas pesquisadoras avaliaram independentemente os
artigos. Foi utilizada a escala PEDro para avaliar os artigos pela sua qualidade metodoldgica.
Os resultados foram submetidos a uma analise descritiva, onde consistiu em uma sumarizagdo

dos desfechos.
RESULTADOS

Entre as pesquisas realizadas dentro de base de dados, tais como Scielo, Medline,
Lilac ePEDro, foram encontrados o total de 797 artigos, onde 702 foram excluidos pois ndo
atendiam com as perspectivas direcionadas ao estudo, 95 foram pré-selecionados apenas por
leitura de titulo, p6s nova filtragem 32 artigos foram eleitos ap6s a leitura de resumos e por
fim foram incluidos 7 artigos que foram minuciosamente analisados e lidos na integra e
incluidos no estudo realizado, os resultados dos artigos selecionados sdo apresentados na
Tabela 1 e a pontuacdo dos artigos em cada item da escala PEDro est4 disponibilizada na
Tabela 2.

Figura 1. Fluxograma do resultado da busca, selecdo e inclusdo dos estudos.

797 artigos identificados nos
bancos de dados pesquisados:

310 Medline

344 Lilacs
702 artigos foram excluidos por nédo 19 SeiELO
atenderem os critérios de elegibilidade 124 PEDro

95 artigos selecionados pelo |
titulo para leitura do resumo

32 artigos foram incluidos
para leitura do resumo

25 artigos excluidos apés para
leitura na integra

7 foram artigos incluidos na
revisdo
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Tabela 1. Resumo com as informagdes contidas nos artigos selecionados.

Autores Participantes Desfecho Avaliativo Tipos de Estudo Intervencgéo Resultados
Barbiere et al.  Foram eleitos 17 individuos Avaliou  os  itens Estudo clinicondo  Resisténcia aerdbia, O estudo apresentou melhora
(2014) com idade entre 69, 94 anos, presentes na randomizado flexibilidade, forca, da ADM em pacientes com DP.
de estatura 1,61 m, massa capacidade funcional. coordenagdo motora e
corporal: 65,41kg com DP Avaliagdo da equilibrio.
idiopatica, classificados nos goniometria em Atividades ritmicas,
estagios 1 e 3 na escala de membro inferior ginastica localizada,
Hoehn e Yahr. direito. atividades ltdicas,
alongamento, atividades
para os componentes da
capacidade  fisica e
atividades para funcgdes
cognitivas.
Haase et al. 1 paciente, 52 anos Avaliou ADMpor Estudo de Caso Bola Suica para facilitar O tratamento fisioterapéutico
(2008) masculino, casado, orientado meio da goniometria; a correcéo dos teve bons resultados, obtendo
no tempo encurtamento desequilibrios um excelente resultado na
e espago, portador da DP com muscular, em ombros musculares, ganho de ADM e diminuigdo da dor e a
diagndstico clinico (flexdo, abducdo e ADM e restaurar a rigidez.
representado  com  pelo rotagdo externa do capacidade de executar
menos dois sinais classicos ombro), coluna movimentos
primarios da DP avaliado até vertebral (extensdo) e coordenados, 35 min

0 estagio 2,5 da escala
Hoehn & Yahr.

quadris (extenséo).

3x/semana por 4
semanas.
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Paz et al.
(2019)

Foram eleitos 27 pacientes
de ambos o0s sexos, comidade
entre 55 e 75 anos
diagnosticados com  DP,
classificados em estagios de
1 a 3 na escala de Hoehn e
Yahr.

Avaliou os efeitos de

dois programas de
fisioterapia:
Fisioterapia
Convencional (CP) e
Treinamento em
Esteirae
Cinesioterapia (TTK),
nos resultados

funcionais de pacientes
ambulatoriais com DP.
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Estudo
randomizado

Grupo CP 12 fase: exercicios
de relaxamento e alongamento
ativo; 22 fase: treino de
mobilidade e  equilibrio
dinamico; 32 fase: treino de
fortalecimento; 4?2 fase:
treinamento  da  exercicio
funcional; 52 fase: exerciciosde
relaxamento e alongamento
ativo.

Grupo TTK

Na esteira para aguecimento
(velocidade lenta), seguido de
15 minutos de treinamento na

Os resultados mostraram que 0s
efeitos dos dois grupos de
fisioterapia foram eficazes na
melhora da ADM; em relagdo a
comparacdo dos grupos, um teve a
melhora no estado clinico (grupo
CP) e o outro teve uma melhor
resultado no quesito funcional
(grupo TTK).

Tabela 1. Continuagéo

Santos et al.
(2017)

10 participantes, sendo 5
homens e 5 mulheres na
faixa etaria entre 55 a 80
anos, com diagndstico de DP

idiopatica, sendo 0s
participantes  capazes de
caminhar de forma

independente, classificados
nos estagios de 1 a 3 da
escala de Hoehn Yahr.

Para a mensuracdo da
amplitude de abducéo
do ombro foi criado um

modelo espacial
considerando 0S
seguintes pontos
anatdbmicos: olécrano,
acrbmio e espinha

iliaca antero-superior,
sendo o acrdmio o
vértice.

Estudo
randomizado

Esteira com intensidade
moderada a alta (Escala
de Borg 3 a 7); 22 fase:
treino em circuito com
halteres e sobre bolas (20
minutos); 3% fase: treino
em bicicleta ergométrica
bem como treino de step
(20 minutos).

Utilizacdo de aparelho de
video game, Console X-
Box 360 TM com
Kinect.
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Yousefi et al.
(2009)

Tonial et al.
(2019)

Foram eleitos pacientes do
sexo masculino com a DP
idiopatica com idade < 65
anos, classificados estagio 2
a 3 das escalas de Hoehn e
Yahr.

13 participantes com DP
idiopatica, ambos 0s sexos
com idade média de 63 anos,
estar entre os estagios 1 a 4
na escala de Hoehn e Yahr.

Verificou a eficacia da
fisioterapia nas
atividades de vida
diérias e qualidade de
vida em pacientes com
doenga de Parkinson.
Foi realizado teste de
flexibilidade e alcance
funcional.

S 43
3
CONNECTION

REVISTA ELETRONICA DO UNIVAG LI NE

ISSN 1980-7341
Estudo clinico ndo

randomizado

Estudo clinico ndo
randomizado

Caminhada, alongamento

moderado, treinamento
respiratério,  exercicios
posturais e

fortalecimento muscular.

20 sessdes 2x/semana
Programa de exercicios
fisicos aquaticos (Dupla
Tarefa com progressao
gradual de
complexidade)

A terapia com exercicios foi
eficaz em melhorar as atividades
da vida didria, ADM e o estado de
saude percebido em pacientes
com DP.

A flexibilidade aumentou em
9,23% entre as avaliagOes.

O alcance funcional foi de 8,04%
entre os testes, apontando uma
melhora significativa do grupo
apds o periodo de intervencao.

Medijainen et 24 pacientes com Avaliagdo  funcional Estudo G116 sessbes focadas em O aumento da ADM refletiu na
al. diagnostico de DP idiopatica pela  escala ~ Short randomizado cinco areas centrais da  reducdo da rigidez pelo resultado
(2019) com idade entre 60 e 81 anos  Physical Performance DP (capacidade fisica, dos exercicios de alongamento e
de ambos os sexos, Battery, avaliacdo da transferéncias, atividades ADM realizados na terapia,
classificado leve a moderada flexdo da articulacdo manuais, equilibrio e consequentemente melhorando a
de acordo comaescala de  do lado dominante do marcha) de acordo coma velocidade da marcha.
Esteira com intensidade
moderada a alta (Escala
de Borg 3 a 7); 22 fase:
treino em circuito com
halteres e sobre bolas (20
minutos); 3% fase: treino
em bicicleta ergométrica
bem como treino de step
(20 minutos).
Santos et al. 10 participantes, sendo 5 Paraa mensuragdo da  Estudo Utilizacdo de aparelho de O estudo mostrou que nao houve
(2017) homens e 5 mulheres na  amplitude de abdugdo  randomizado video game, Console X- resposta significativa na ADM de

faixa etaria entre 55 a 80
anos, com diagndstico de DP

idiopatica, sendo 0s
participantes  capazes de
caminhar de forma

independente, classificados

do ombro foi criado um

modelo espacial
considerando 0S
seguintes pontos
anatdbmicos: olécrano,
acrbmio e espinha

Box 360 TM

Kinect.

com
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nos estagios de 1 a 3 da
escala de Hoehn Yahr.

Yousefi et al.

Yahr.
Tonial et al.

Medijainen et 24 pacientes

al. diagndstico de DP idiopatica

(2019) com idade entre 60 e 81 anos
de  ambos

classificado leve a moderada
de acordo com a escala de

Foram eleitos pacientes do
(2009) sexo masculino com a DP
idiopatica com idade < 65
anos, classificados estagio 2
a 3 das escalas de Hoehn e

13 participantes com DP
(2019) idiopatica, ambos 0s sexos
com idade média de 63 anos,
estar entre os estagios 1 a 4
na escala de Hoehn e Yahr.

iliaca antero-superior,
sendo o acrdmio o

vértice.
Verificou a eficacia da
fisioterapia nas

atividades de vida
diérias e qualidade de
vida em pacientes com
doenga de Parkinson.
Foi realizado teste de
flexibilidade e alcance
funcional.

Avaliagdo  funcional
pela  escala  Short
Physical Performance
Battery, avaliacdo da
flexdo da articulagdo
do lado dominante do
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Estudo clinico ndo
randomizado

Estudo clinico ndo
randomizado

Estudo
randomizado

Caminhada, alongamento

moderado, treinamento
respiratério,  exercicios
posturais e

fortalecimento muscular.

20 sessbes 2x/semana
Programa de exercicios

fisicos aquaticos (Dupla

Tarefa com progressao

gradual de
complexidade)

G116 sessbes focadas em
cinco areas centrais da

DP (capacidade fisica,

transferéncias, atividades
manuais, equilibrio e
marcha) de acordo com a

A terapia com exercicios foi
eficaz em melhorar as atividades
da vida didria, ADM e o estado de
saude percebido em pacientes
com DP.

A flexibilidade aumentou em

9,23% entre as avaliages.

O alcance funcional foi de 8,04%
entre os testes, apontando uma

melhora significativa do grupo

apds o periodo de intervencao.

O aumento da ADM refletiu na

reducdo da rigidez pelo resultado
dos exercicios de alongamento e
ADM realizados na terapia,
consequentemente melhorando a

velocidade da marcha.

Tabela 1. Continuagédo

Hoehn & Yahr.

quadril e do
movimento de abducédo
do quadril verificou se
houve melhora na
velocidade da marcha.

Diretriz  Europeia de
Fisioterapia para Doenca
de Parkinson, além de
exercicios de postura,
ADM, alongamento,
estratégias  cognitivas,
pistas visuais e auditivas.
GC: foram agendados
para intervencédo
fisioterapéutica apés a
segunda avaliacgdo.

Elaboracéo propria.
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Tabela 2. Escores da Escala PEDro.
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Critérios

Barbiere et

al.

al.

Haase et

Paz et al.

Santos et
al.

Yousefi et
al.

Tonial et
al.

Medijainen

et al.

Especificacdo de
critérios de
inclusdo (item
néo pontuado)
Alocacéo
aleatéria

Sigilo na
alocacéo
Similaridade
inicial entre
grupos
Mascaramento
de participantes
Mascaramento
de terapeutas
Mascaramento
de avaliadores
Medidas de um
desfecho
primario (85%
dos
participantes)
Anélise de
intencgdo de
tratar
Comparacéo
entre grupos em
um desfecho
primario
Tendéncia
central e
variabilidade de
pelo menos uma
variavel

Escore total

Sim

Néo

Sim

Sim

Néo

Sim

Sim

Sim

6

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Sim

Elaboracéo propria.

DISCUSSAO

Os artigos classificados para a realizagéo da pesquisa, foram escolhidos entre estudos

randomizados, ndo randomizados e estudo de caso, onde a selecdo foram feitas por dois

pesquisadores para que a analise fosse realizada de maneira aleatdria gerando maior

confiabilidade no estudo.
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Em relagdo a caracteristicas dos participantes da pesquisa, todos tinham diagnostico
de DP, classificadas pela escala de Hoehn Yahr entre o estagio 1 a 4. Haviam individuos do sexo
masculino e feminino e com idade entre 50 a 80 anos.

Sabendo que a doenca de Parkinson néo tem cura, devem ser abordados programas
de exercicios fisicos como forma de retardar a evolucdo da doenca, bem como entrar em
conjunto com o tratamento medicamentoso trazendo resultados positivos ao individuo
(BRAGA et al., 2002).

A reducdo da ADM, alteracdes nos movimentos de membros superiores e
inferiores, alteraces de equilibrio e deficiéncia na marcha sdo fatores que influenciam na
qualidade de vida do paciente, pois 0 mesmo se sente incapaz de realizar pequenas tarefas no
seu cotidiano, como as atividades de vida diérias (KENDALL et al., 1995).

Além dos sintomas comuns, também podem ser encontrados na DP alteragdes da
coluna vertebral, como elevacdo da cifose toracica e atenuagéo da lordose lombar, provocando
limitacdo da capacidade funcional (UMPHRED et al., 2007). No trabalho realizado por Xia et
al. mostrou a reducdo da ADM em pacientes com DP, esté ligada diretamente a alteracdes de
carater motor, enfatizando a rigidez articular.

A rigidez articular, como uma das caracteristicas da doenca pode ser definida por
meio do aumento da resisténcia ao exercicio passivo em toda a amplitude de movimento,
podendo ser dividida em duas. A primeira conhecida como “Cano de chumbo”, que consiste
na resisténcia suave ou plastica, e a segunda, conhecida como “Roda denteada”, que consiste
na resisténcia intermitente (STOKES, 2000).

Segundo Barbiere et al. seu programa de exercicios tem resultados positivos, sobre
a melhora na amplitude de movimento articular de pacientes com a doenca de Parkinson, com
relagio aos membros inferiores nos movimentos da articulagdo do quadril e tornozelo.
Resultados esses que sdo decorrentes de um conjunto de exercicios elaborados especificamente
para estes pacientes, gerando reflexos positivos também, na melhora docontrole do equilibrio
e mobilidade.

Desenvolvida na década de 70 a técnica de tratamento utilizando a bola suiga, traz
resultados satisfatorios e evolutivos com o objetivo de melhorar as instabilidades posturais,
por meio de exercicios de alongamentos em pacientes com quadros neuroldgicos (FREITAS et

al., 2002).
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Em uma pesquisa a realizacdo de exercicios com a bola suica 3x/semana por 4
semanas, gerou bons resultados, pois o paciente realizava de forma ativa e independente. Haase
et al. descreve a melhora ndo s6 da amplitude de movimento, redugdo do quadro algico, rigidez,
mas também a melhora emocional do paciente com DP, devolvendo sua autoestima.

Paz et al. reforcou que a intervengdo fisioterapéutica baseado em exercicios de
relaxamento, alongamento e fortalecimento muscular tem resultados benéficos incluindo a
melhora da ADM no paciente com DP. Outra pesquisa acrescenta, que além dos exercicios ja
citados, somado a caminhada e exercicios posturais também contribuem para a melhora das
atividades da vida diaria, ADM e o estado de salde percebido em pacientes com DP (YOUSEFI
et al., 2009). H& uma intervengdo fisioterapéutica baseada em uma Diretriz Europeia de
Fisioterapia para Doenca de Parkinson com exercicios focadas em cinco areas centrais da DP
(capacidade fisica, transferéncias, atividades manuais, equilibrio e marcha) apresentado em um
estudo, onde os participantes do grupo intervencao apresentaram melhora da ADM refletindo na
reducdo da rigidez pelo resultado dos exercicios de alongamento e ADM realizados na terapia,
consequentemente melhorando a velocidade da marcha(MEDIJAINEN et al., 2019).

Tratamentos utilizando a realidade virtual, trouxeram bons resultados, principalmente
com pacientes neurolégicos, pois tende a exercitar as capacidades motoras e cognitivas (KOEPP
et al., 1998). Um estudo apresentou a criacdo de um jogo de video game especificos, nele estdo
presentes varios niveis de complexidade. E em sua intervencdo observou-se a melhora no
aprendizado, capacidade motora e funcionalidade (GALNA et al., 2014) porém, em outra pesquisa
realizada, mostrou que a intervencdo que aplica como forma de tratamento equipamentos de
realidade virtual, ndo apresentou resultados satisfatorios na melhora daamplitude de movimento de
membros superiores (SANTOS et al., 2017).

A fisioterapia aquatica é um recurso terapéutico que utiliza os efeitos fisioldgicos da
imersdo na 4gua aquecida, promove aumento do metabolismo e diminuigdo da tensdo muscular,
além de proporcionar um ambiente agradavel, confortavel e relaxante (CAMPION, 2000),
constituindo em um importante recurso para pacientes com a DP. Um estudo avaliou a flexibilidade
e 0 alcance funcional em pacientes com DP onde foram propostos exercicios aquaticos envolvendo
dupla tarefa de modo a seguir uma progressdo gradual de complexidade a qual, iniciou-se com

movimentos basicos, passando por rotacdes na vertical e horizontal, até
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exercicios terapéuticos especializados como treino de equilibrio e marcha em diversas
posturas e no segundo momento passava de atividade motora mais simples, como manipular ou
carregar objetos, até atividades cognitivas mais complexas, como evocacdo de memdria e célculos.
Os pacientes neste estudo apresentaram melhora na flexibilidade e alcance funcional (TONIAL et
al., 2019).

Se faz necessério ressaltar a importancia da realizagdo do tratamento fisioterapéutico
em pacientes com DP, pois com sua progressdo, o0 tratamento visa minimizar alteragbesmotoras,
melhora da mobilidade e funcionalidade. S&o esses fatores que influenciam na qualidade de vida
desse paciente, tornando-o mais independente (GREENBERG et al., 2005). Sendo assim, reforca
a importancia da reabilitacdo, quando iniciada precocemente os resultados tendem a ser melhores
e mais satisfatorios. Quando o paciente é diagnosticado e encaminhado rapidamente ao profissional
habilitado para o inicio da intervencdo ha possibilidades de melhora do quadro clinico e até mesmo
retardar os sintomas (REUTER et al., 2002).

A limitacdo neste estudo foi referente a poucas pesquisas relacionadas ao tratamento
fisioterapéutico para melhora da ADM em pacientes com DP. E importante a realizagio de mais
estudos direcionados a este tema, tendo em vista que é uma das principais alteracdes motoras
encontradas nestes pacientes. A ADM esta diretamente associada a rigidez e a bradicinesia, sendo

estes uns dos sintomas cardinais para DP.

CONCLUSAO

Estudos disponibilizaram evidéncias que os efeitos da atuacdo fisioterapéutica nos
pacientes com doenca de Parkinson tiveram um resultado eficaz quando relacionado a melhorada
amplitude de movimento, principalmente quando a intervencdo é realizada precocemente. A
maioria das intervengdes presentes no estudo, mostrou ter resultados positivos tanto na melhora da
capacidade motora, quanto na cognitiva, além de refletir na qualidade de vida destes pacientes.

Se faz necessério salientar a importancia da realizacdo de novos estudos relacionados

aeste tema, pois a diminuicdo da ADM apresenta relagdo com um dos principais sinais da DP
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que sdo a rigidez e a bradicinesia. Estes sintomas interferem diretamente a

qualidade de vida desses individuos, que associadas a essas alteracdes fisicas também podem

comprometer a saude mental, social e até mesmo econémica.
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PREVALENCIAE FATORES ASSOCIADOS A CESSAQAO DO TABAGISMO EM
USUARIOS DE UM SERVICO PUBLICO
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Clovis Botelho®

RESUMO

Analisar a prevaléncia e fatores associados a cessacdo do tabagismo em pacientes atendidos
numa unidade de referéncia do Programa Nacional de Controle do Tabaco. Os dados
analisados provém de um Estudo transversal com pacientes que procuraram o Programa de
Cessacdo do Tabagismo no Hospital Universitario Jalio Miller em Cuiaba-MT, no periodo de
janeiro de 2009 e dezembro de 2015. Foram analisados 542 prontudrios, utilizando
questionario padronizado de Abordagem Inicial do Programa Nacional de Cessacdo do
Tabagismo, do qual se extraiu caracteristicas sociodemograficas, histdria tabagica, grau de
motivacao, depressdo e alcoolismo. Realizou-se analise univariada, bivariada e Regressdo de
Poisson, tendo como medida de associacdo Razdo de Prevaléncia e seus Intervalos de
Confianca de 95%. Considerou-se para significancia estatistica p < 0,05. Dos prontuarios
analisados, excluidos 37, permanecendo no estudo 505, observou-se uma prevaléncia de
cessacdo de tabagismo de 66,34%. Os fatores associados ao sucesso ha cessacdo, com
diferenca estatisticamente significante, foram: ter uma pratica religiosa, fumar até 20 cigarros
por dia, maior grau de motivacdo no inicio do tratamento e ndo apresentar quadro de
depressao.

Palavras chave: Abandono do Uso de Tabaco, Resultado do Tratamento, Habito de Fumar,
Desenvolvimento de Programas.

ABSTRACT

OBJECTIVE: To analyze the prevalence and factors associated with smoking cessation in
patients treated at a reference unit of the National Tobacco Control Program. METHODS:
The data analyzed came from a cross-sectional study with patients who sought the Smoking
Cessation Program at Julio Muller University Hospital in Cuiabd-MT, in the period of January
2009 and December 2015. A total of 542 medical records were analyzed using a standardized
Initial Approach Questionnaire of the National Cessation Program, from which it extracted
socio-demographic characteristics, smoking history, degree of motivation, depression and
alcoholism. Univariate, bivariate and Poisson Regression analysis were performed, with a
measure of association with Prevalence Ratio and its Confidence Intervals of 95%. Statistical
significance was set at p < 0.05. RESULTS: From the analyzed charts, excluding 37 and

! Discente do Programa de Pés Graduagéo em Salide Coletiva, Instituto de Satde Coletiva, Universidade Federal
de Mato Grosso, Cuiaba-MT, Brasil

2 Faculdade de Medicina, Universidade Federal de Mato Grosso

3 Docente da Faculdade de Medicina da UFMT e do Hospital Universitario Julio Miiller,
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remaining 505 in the study, a smoking cessation prevalence of 66.34% was observed. The
factors associated with success in cessation with a statistically significant difference were:
having a religious practice, smoking up to 20 cigarettes per day, higher motivation at the
beginning of the treatment and not having depression.

Keywords: Tobacco Use Cessation, Treatment Outcome, Smoking, Program Development.

INTRODUCAO

Tabagismo é um problema de saude publica, doenca neurocomportamental
causada pela dependéncia da nicotina (BENOWITZ, 1996) e fator de risco para doengas
crbnicas ndo transmissiveis. Em 2014, foram seis milhdes de obitos por doencas relacionadas
ao tabaco, e, em 2030, podera chegar a oito milhGes, se nada for feito para controlar a
pandemia (ENSP, 2016).

O Brasil, desde as Gltimas décadas do século passado e até o presente, vem se
destacando por desenvolver politicas de controle visando reduzir a prevaléncia do tabagismo,
na populacdo adulta, que passou de 35,0% em 1989 (BRASIL, 1990), para 14,7% em 2013, e
existem mais de 26 milhdes de ex-fumantes, que deixaram de fumar por conta propria ou com
tratamento, mas ainda temos 22 milhdes de fumantes (BRASIL, 2013) que precisam de
assisténcia profissional. Estes sdo tabagistas que poderdo ter maiores dificuldades para deixar
de fumar, por terem maior dependéncia da nicotina, distdrbios comportamentais e
psiquiatricos, ou por outros fatores genéticos e socioambientais. E preciso que se entenda que
as pessoas fumam porque sao dependentes e ndo simplesmente porque querem.

Neste sentido, entre as acdes de politicas publicas adotadas pelo Governo Federal,
destaca-se o Programa Nacional de Controle do Tabaco, sendo que uma Unidade de
Referéncia foi implantada no Hospital Universitario Julio Miller em 2004. No entanto,
nenhuma investigagdo fora realizada para o conhecimento das caracteristicas dos tabagistas,
as quais sdo necessarias para a individualizagdo e sucesso no tratamento, o que justifica a
relevancia e pertinéncia deste estudo, que buscou estimar a prevaléncia de cessagdo do
tabagismo e fatores associados ao sucesso do tratamento em pacientes atendidos nesta

unidade de referéncia no periodo de 2009 a 2015.
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METODOS

Trata-se de um estudo transversal, de dados provenientes de todos os prontuarios
dos pacientes submetidos ao tratamento do tabagismo no Centro de Referéncia do Hospital
Universitario Julio Mdller (HUJM), Cuiaba, Mato Grosso, Brasil, durante o periodo
compreendido entre janeiro de 2009 a dezembro de 2015.

O programa de tratamento foi desenvolvido por uma equipe de médicos e
psicologos, especializada na prevencdo e tratamento do tabagismo, o qual incluiu consultas
semanais, no primeiro més. Seguidas por duas quinzenais e quatro mensais. Na primeira
consulta foi preenchido questiondrio com dados sociodemogréficos, grau de motivacdo,
histérico do tabagismo e comorbidades psiquiatricas. Nesta avaliacdo foi explicado ao
paciente o programa, enfatizando alguns pontos basicos: ter desejo e motivacao; preparacao
com terapia cognitivo-comportamental (TCC); caso necessario, iniciado o uso de
medicamentos, orientando sobre o dia da cessacdo e manutencdo de prevencao da recaida. As
quatro consultas subsequentes foram para a TCC e as demais para a manutencdo. Apds a
cessacdo, em caso de recaida, o paciente foi orientado a fazer contato, o quanto antes, com
alguém da equipe para retomar o tratamento.

O instrumento utilizado foi um questionario padronizado pelo Programa Nacional
do Tabagismo e um roteiro foi construido para extrair as questdes deste estudo, contendo
dados sociodemograficos, historia tabagica, grau de motivacdo, transtornos psiquiatricos e
desfecho obtido dentro do programa supracitado.

A variavel dependente foi cessacao do tabagismo. Categorizada entre 0s pacientes
que realizaram o tratamento e pararam de fumar (cessacao) e todos que fizeram o tratamento e
continuaram fumando (n&o cessacdo), de acordo com o ultimo registro de seu prontuério, é
necessario ter participado no minimo de quatro consultas.

As variaveis independentes foram categorizadas em:

Caracteristicas sociodemograficas: sexo (masculino/feminino); idade (faixa
etaria de 20 a 39, 40 a 59 e 60 anos ou mais); escolaridade, compreendeu duas categorias (até
oito anos de estudo e maior que oito anos); em atividade ocupacional (sim, ndo); religido (sim,

ndo); situacdo conjugal (com e sem conjuge).
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Historia tabagica: tempo de fumo (>20 anos, <20 anos); idade de inicio do

tabagismo dividiu-se em duas categorias pela mediana (até 15 anos e maior que 15 anos);
cigarros por dia (>20, <20); dependéncia quimica ao cigarro, de acordo com a Escala
inicialmente chamada teste de dependéncia nicotinica de Fagerstrom e renomeada em 2012
para Teste de Fagerstrom para Dependéncia do Cigarro (FAGERSTROM, 2012). Esse
instrumento consiste em seis questdes, duas pontuadas de 0 a 3 e as demais de 0 a 1, sobre o
padrdo tipico de fumar, possibilitando a classificacdo da dependéncia de nicotina pela escala
de 0-10.
A pontuacéo de 7 a 10 indica a dependéncia elevada de nicotina, 4-6 dependéncia moderada e
menos de 4 indica dependéncia minima. Nesse estudo foi categorizada como (> 6, < 6). Uma
soma acima de seis pontos indica que provavelmente o paciente tera desconforto (sindrome de
abstinéncia) ao deixar de fumar e também maior dificuldade de manter a abstinéncia em longo
prazo quando se tentar suspender o tabagismo (SOARES; GONCALVES, 2008).

Grau de motivacdo: utilizou-se a divisdo em duas categorias (pré-
contemplacdo/contemplacdo, preparacdo/acao), conforme o modelo transteérico/Escala, de
Prochaska e Di Clemente (PROCHASKA; DICLEMENTE; NORCROSS, 1992), que
descrevem a prontiddo para a mudanca, como estagios nos quais o individuo transita. A pré-
contemplacdo é um estagio em que ndo ha intencdo de mudanca, pela falta de consciéncia dos
prejuizos associados ao comportamento-problema; a contemplacdo se d& quando hd uma
critica quanto a existéncia do problema, mas ainda ndo foi iniciado nenhum tipo de acéo,
devido a ambivaléncia; a preparacdo ocorre quando ha uma decisdo de mudar, porém ainda
nenhuma acdo é empreendida e a a¢do € o0 estagio no qual o individuo toma uma atitude.

Depressao: variavel dicotbmica (sim, ndo) de acordo com os critérios do codigo
internacional de doengas CID 10: F32 (WHO, 1992). Que fazem parte do questionario ja
preenchido pelos profissionais que atenderam os pacientes.

Alcoolismo: mensurado pela Escala de CAGE. E composta de quatro perguntas:
Cut down - reduzir a ingesta / Annoyed by criticism - irritado / Guilty - culpado / Eye-opener
- identificacdo de ressaca. No Brasil, sua validacdo obteve sensibilidade de 88,0% e
especificidade de 83,0%. Duas ou mais respostas positivas, neste teste, consideraram
positividade para o alcoolismo (MASUR; MONTEIRO, 1983).

As analises dos dados foram realizadas no programa SPSS verséo 20.0.
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Primeiramente foram construidos intervalos de confiancas para a analise
univariada e na analise bivariada foi determinada a razdo de prevaléncia bruta com seus
respectivos intervalos de 95% de confianca.

As variaveis com associagdes que apresentaram valores de p inferior a 0,20, na
andlise bivariada, foram selecionadas para serem testadas no modelo de regressdo de Poisson
Mudltipla Robusta, pelo procedimento de backward. Permanecendo no modelo final as
variaveis com nivel de significancia menor que 0,05.

O estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa do Hospital
Universitério Jalio Mdiller, conforme Parecer do CEP/HUIJM/UFMT n° 1.403.050/2013.

RESULTADOS

Dos 542 prontuarios de fumantes que procuraram tratamento no Hospital
Universitario Jalio Mdiller, 505 foram elegiveis, o que representa 93,0% da populacdo de
estudo. A prevaléncia de cessacdo de tabagismo foi de 66,34%, sendo maior a proporcao do
sexo feminino, faixa etéria acima de 60 anos, escolaridade > 8 anos, com vinculo ocupacional,
com coOnjuge, adepto a uma religido, menor grau de dependéncia ao cigarro de Fagerstrém e
maior grau de motivagao no inicio do tratamento™ ¢ 1 €2 Entre os transtornos psiquiétricos,
observou-se a presenca de depresséo e positividade para o alcoolismoT@¢a3,

Durante o periodo do estudo, a média de idade das mulheres foi de 49,27, com
idade compreendida entre 21 e 76 anos (DP = 10,01) e dos homens foi de 49,72, com idade
compreendida entre 20 e 75 anos (DP = 12,43). Dos fumantes, 54,46% tinham iniciado o
comportamento antes dos 16 anos de idade e 35,45% entre os 16 e 20 anos. Em relacdo a
quantidade de cigarros consumidos, 71,49% dos fumantes atuais referiram fumar 20 ou mais
cigarros diariamente. A carga de tabagismo foi, em média, 42,18 + 28,60 macos/ano e 0
tempo de tabagismo de 34,29 + 11,97 anos (dados ndo mostrados em tabela).

A idade de iniciacdo do cigarro teve média de 15,66 + 4,60 anos, com idade
minima de nove. Ha evidéncia de que, quanto mais precoce a dependéncia ao tabaco, maior o
risco de morte prematura. A diferenga em alguns anos no inicio do uso do tabaco pode

aumentar em quase o dobro os riscos de danos a satde (INCA, 2011).
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Em relacdo as associacBes entre a cessacdo do tabagismo e as varidveis
sociodemograficas, histdria de tabagismo, grau de motivago e transtornos psiquiétricos @l
L.2e3 observou-se maior proporcao (80,23%) de cessagdo entre os pacientes com 60 ou mais
anos, quando comparados com os adultos jovens na faixa etaria de 20-39 anos (RP = 1,37, IC
95% 1,12-1,67), ser adepto a uma religido (RP = 1,91; IC 95% 1,01-3,65); menor
consumo de cigarros/dia (RP = 1,22; IC 95% 1,07-1,40), menor grau de dependéncia
de Fagerstrom (RP = 1,17; IC 95% 1,02-1,32), maior nivel motivacional (RP = 3,15; IC 95%
2,60-3,83) e ndo ter depressdo (RP = 1,65; IC 95% 1,40-1,96).

No modelo final, ajustado por Regressado Poisson"*24 permaneceram associados
com diferencas estatisticas significativas a cessacdo de tabagismo: possuir uma religido (RPa
= 1,69, IC 95% 1,10-2,50), menor numero de cigarros por dia (RPa = 1,15, IC 95% 1,04-
1,26), maior grau de motivacdo no inicio do tratamento (RPa = 2,95, 1C95% 2,43-3,59) e nao
ter depresséo (RPa = 1,23, IC 95% 1,09-1,40).
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Tabela 1 - Associacao entre a cessacdo do tabagismo e as variaveis
sociodemogréficas, Cuiabd-MT, Brasil, 2009-2015

Cessacao do tabagismo

Variaveis e categorias Sim Nao RP, 1C 95% P
N % N %
Sexo (0,97 ;
Feminino 211 68,95 95 31,05 111 1'26)’ 0,123
Masculino 124 62,31 75 37,69 1,00 - -
Faixa etaria
60 anos ou mais 69 80,23 17 19,76 1,37 (i’é%; 0,002
40 — 59 anos 212 6483 115 3517 1,11 (f’,g;); 0,280
20 — 39 anos 54 58,70 38 41,30 1,00 - -
Escolaridade
>8 anos 165 6790 78 3210 1,05 (g’fg); 0,474
< 8 anos 170 64,89 92 3511 1,00 - -
Em atividade
ocupacional
Sim 269 67,93 127 32,07 1,12 (g’gg); 0,149
Néo 66 60,55 43 39,45 1,00 - -
Religido
Sim 329 67,42 159 32558 191 (1,01 0,006
3,65)
Néo 6 35,29 11 64,71 1,00 - -
Situacéo Conjugal
Com cbnjuge 219 67,59 105 3241 1,05 (g’gg); 0,424
Sem cOnjuge 116 64,09 65 3591 1,00 - -
RPb: Razéo de prevaléncia bruta. 1C95%: Intervalo de confianca de 95%. p: Valor de p para o

teste do qui-quadrado, os valores destacados em negrito sdo estatisticamente significantes ao nivel de
5%.
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Tabela 2 - Associacdo entre a cessacdo do tabagismo, historia tabagica e grau
de motivacdo, Cuiaba-MT, Brasil, 2009-2015

Cessacao do tabagismo

Sim Né&o RPb 1IC 95% P
n % N %

Variaveis e Categorias

Tempo de fumo

<20 anos 37 57,81 27 4219 086 (0,69;1,07) 0,123
>20 anos 298 67,57 143 32,43 1,00 - -
Idade de inicio
<Mediana (15) 202 6756 97 3244 1,05 (0,92;1,19) 0,484
>Mediana (15) 133 6456 73 3544 1,00 - -
Cigarros por dia
<20 218 71,48 87 2852 1,22 (1,07;1,40) 0,003
>20 117 5850 83 41,50 1,00 - -
Dependéncia a nicotina
Fagerstrom < 6 195 70,91 80 29,09 1,17 (1,02;1,32) 0,017
Fagerstrom > 6 140 60,87 90 39,13 1,00 - -
Grau de motivacéo
Preparacdo /Acéo 263 9705 8 295 3,15 (2,60;3,83) <0,001

Pré-Contemplacdo / Contemplacdo 72 30,90 161 69,10 1,00 - -

RPb: Razdo de prevaléncia bruta. IC95%: Intervalo de confianca de 95%. p: Valor de p para o teste do
qui-quadrado, os valores destacados em negrito sdo estatisticamente significantes ao nivel de 5%.
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Tabela 3 - Associacdo entre a cessacao do tabagismo, depresséo e alcoolismo,
Cuiaba-MT, Brasil, 2009-2015

Cessacgao do tabagismo

L _ Sim N&o RPb  1C 95% P
Variaveis e Categorias
% N %
Depressédo
N&o 252 77,06 75 22,94 165 (1,40:;1,96) <0,001
Sim 83 46,93 95 5337 1,00 - -
Alcoolismo
Nao 311 67,46 150 3254 124 (0,94;1,63) 0,083
Sim 24 5455 20 4545 1,00 - -

RPb: Razdo de prevaléncia bruta. IC95%: Intervalo de confianca de 95%. p: Valor de p para o teste do
qui-guadrado, os valores destacados em negrito sdo estatisticamente significantes ao nivel de 5%.

Tabela 4 - Variaveis do modelo final e razdo de prevaléncia ajustada por
regressao de Poisson Robusta multipla associadas a cessacdo do
tabagismo, com seus respectivos intervalos de confianga (IC) de 95%
e valor de p, Cuiaba-MT, Brasil, 2009-2015

Variavel Categoria RPa IC 95% Valor p
- Sim 1,69 (1,10;2,50)  0,017*
Religido By
Néo 1,00 - -
<20 1,15 (1,04;1,26)  0,005*
Cigarros por dia
>20 1,00 - -
Preparacdo / Acéo 2,95 (2,43; 3,59) <0,001*
Grau de Motivacéo Pré-Contemplacéo / 1,00 - -
Contemplacéo
. Né&o 1,23 (1,09;1,40) <0,001*
Depressao .
Sim 1,00 - -

RPa: razdo de prevaléncia ajustada pelo modelo de regressdo de Poisson Robusta com selecdo de
variaveis pelo método de backward. IC: intervalo de confianca. *: significante ao nivel de 5.
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DISCUSSAO

Na populacdo estudada, a prevaléncia de sucesso na cessacdo do tabagismo foi de
66,34%. O tempo médio de acompanhamento desses pacientes, apds cessacao, foi de 4 meses,
atingindo até 73 meses, por se tratar de ambulatério num hospital universitario, e muitos
pacientes ficam vinculados a instituicdo por outras doencas. Essas prevaléncias variam muito
de acordo com o tempo de analise, em 3, 6, 12 meses ou mais. Possivelmente, com o passar
do tempo existe a tendéncia de aumentarem as recaidas dos pacientes analisados (WEST,;
SOHAL, 2006). Em outro estudo (BELLEUDI et al., 2007), a taxa de cessagéo variou entre
25,00% para os pacientes que receberam uma Unica sessao de aconselhamento motivacional e
65,30% para aqueles que receberam terapia de reposicao de nicotina combinada com a terapia
de grupo.

A maioria dos fumantes avaliados no presente estudo eram mulheres (60,59%). A
predominancia de fumantes do sexo feminino em programas de cessacao do tabagismo foi
também verificada em outros estudos nacionais: 65,6% em um estudo que avaliou o perfil dos
tabagistas no Ceara (SALES et al., 2006), de 62% em outro estudo no Rio Grande do Sul
(HAGGSTRAM et al., 2001), e de 58% em um estudo em S&o Paulo (SANTOS et al., 2008).
Possivelmente este grupo represente uma populagdo que tem maior preocupacdo com a
atencdo a salde ou a maior aceitacdo das terapias em grupo, um horario mais flexivel para
assistir a sessdes semanais de terapia nas unidades de saude. No estudo de Issa et al. (2007),
ao contrario dos demais, ha predominio do sexo masculino. Uma explicacdo possivel seria a
de tratar-se de uma amostra de portadores de doenca cardiovascular, comorbidade mais
prevalente entre homens.

O sexo ndo se mostrou um fator determinante para a cessacdo do tabagismo, em
nosso estudo, semelhante a estudos transversais, pelo menos nos grandes paises
desenvolvidos, como os EUA, Reino Unido e Canada (JARVIS et al., 2013).

Sabe-se que as mulheres procuram auxilio para cessagdo mais frequentemente que
0s homens, mas que o receio do ganho ponderal e a presenca de depressdo sdo obstaculos

referidos para cessagédo do tabagismo. Por outro lado, elas podem ser motivadas pelo impacto
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positivo da cessacdo na fertilidade e para o feto em caso de gravidez, no aspecto fisico e na
prevencdo da menopausa precoce e da osteoporose (REICHERT et al., 2004).

Quanto a idade, individuos acima de 60 anos obtiveram melhores taxas de
abstinéncia. Outros estudos também demonstraram que os individuos mais idosos sdo mais
propensos a parar de fumar (GELLERT et al., 2013), argumentando que, com o avancar da
idade estes individuos ganham uma maior percepcdo do dano dos cigarros, além de uma
maior preocupacdo para a prevencdo de doencas tabaco-relacionadas. Os mais jovens podem
ter dificuldades na cessacdo porque, talvez, ao fumar por pouco tempo, o tabagista acredite
que os efeitos deletérios do tabagismo poderdo demorar a aparecer, tendo ainda tempo para
decidir quando parar em definitivo; talvez lhe falte maturidade e a consciéncia de que,
independentemente do tempo de fumo, o cigarro pode trazer riscos a sua saude. Quando nos
referimos a fumantes idosos, temos que ter em conta que, na realidade, eles provavelmente
representam um subgrupo da coorte original de fumantes, j& que ai ndo estardo incluidos os
que morreram prematuramente ou pararam de fumar, motivados, principalmente, por sua
salde. Entende-se que parar de fumar em idade precoce, por exemplo, antes de 35, pode quase
completamente anular a reducdo da expectativa de vida atribuivel ao tabagismo, portanto, é
importante atingir taxas tdo elevadas neste subgrupo quanto possivel. Mais pesquisas sdo
necessarias para entender melhor os fatores que podem aumentar as taxas de abandono entre
os fumantes de idade mais precoce e que podem ser incorporados em programas de
tratamento do tabagismo.

Em relacdo a variavel religido esse estudo mostrou que ser adepto a uma religido
foi associado ao sucesso na cessacdo do tabagismo. Resultados semelhantes também foram
encontrados em outros estudos que, de uma maneira geral, evidenciaram que tanto os fatores
intrinsecos (religiosidade pessoal, fé, acreditar em Deus e ser praticante de uma religido),
quanto fatores extrinsecos (educacéo religiosa na infancia, afiliacdo religiosa e religiosidade
dos pais) protegem da exposi¢do ao consumo do tabagismo e outras drogas. A diversidade de
populagéo, protocolos e a pouca clareza de conceitos tdo complexos e multifacetados de
aspectos culturais, como religido, religiosidade e espiritualidade, que permanecem sem
consenso formal, dificulta a comparacdo de resultados entre os estudos realizados e pode

constituir a base para futuras pesquisas e intervencdes.
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Entretanto, a escolaridade ndo foi associada a cessagdo do tabagismo neste estudo,
pois individuos com mais de oito anos de escolaridade abandonaram o tabagismo semelhante
aos demais. Esse achado discorda da literatura, que mostrou que individuos com maior
escolarizacdo é preditor de cessacdo. De uma maneira geral, acredita-se que aqueles com
menor escolaridade tenham maior dificuldade para parar de fumar devido a baixa motivacao e
falta de recursos.

O tabagismo é uma das dependéncias mais dificeis de se tratar, e sdo necessarias,
em média, de cinco a sete tentativas prévias para que se consiga atingir a abstinéncia. Um dos
fatores que contribuem para essa estatistica € a motivacéo para parar de fumar. Assim, torna-
se imperioso conhecer 0 estagio motivacional do fumante, para poder trabalhar as
intervencdes terapéuticas individuais, e as escalas de motivacao tém ajudado na identificacéo
desse estagio, auxiliando o profissional de saude na escolha do tratamento mais eficaz. Em
razdo da complexidade das mudangas necessarias ao abandono do uso do tabaco, Prochaska e
DiClemente (PROCHASKA,; DICLEMENTE; NORCROSS, 1992) desenvolveram o modelo
em cinco estagios de mudanca comportamental até que um fumante consiga parar de fumar.
Neste estudo destaca-se que o maior grau de motivacdo inicial, fases de preparacdo e acdo
(RPa = 3,15; IC 95% 2,60-3,83) ficaram associados ao sucesso na cessa¢ao do tabagismo, em
comparacdao com pré-contemplacdo e contemplacdo. A motivacdo para sair € postulada para
aumentar diretamente a intencdo de desistir, facilitar as tentativas de cessacdo e aumentar as
taxas de abstinéncia bem-sucedidas. A motivacdo ndo deve ser pensada como um problema de
personalidade, e sim, como um estado de prontiddo ou de avidez para a mudanga, que pode
oscilar de tempos em tempos ou de uma situacgao para outra. Esses resultados séo consistentes
com estudos prévios, em que 0s niveis iniciais de motivacdo para parar de fumar predizem o
abandono do tabagismo bem-sucedido (PINEIRO et al., 2016).

No entanto, nossos resultados sdo contrarios aqueles que descobriram que a
motivacdo ndo estava relacionada a manutencdo da cessacdo (BORLAND et al., 2010).
Talvez essa discrepancia possa ser explicada porque esses estudos examinaram associacdes
entre a motivacdo para deixar de fumar, nas amostras de populacdo, na auséncia de
intervencdes, enquanto que o presente estudo utilizou uma populacdo na qual os participantes
receberam uma intervencdo psicologica para parar de fumar. Esses resultados podem ajudar

na concepc¢do das intervencgdes de cessacdo e prevencdo de recaidas.
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Quanto a variavel indicadora de dependéncia ao tabagismo, nimero de cigarros
por dia, as proporcdes de sucesso na cessacdo, no grupo de individuos que fumavam até 20
cigarros por dia, foi 1,04 vezes aquela verificada na populacdo que fumava mais do que 20
cigarros por dia (RPa = 1,15; IC 95% 1,04-1,26). Os consumidores de 20 ou mais cigarros/dia
geralmente sdo passiveis de fortes sintomas de abstinéncia. Quanto maior for a intensidade
dos sintomas apresentados pelos pacientes durante a abstinéncia, maiores serdo as chances de
fracasso no processo de cessacdo, com ou sem tratamento especifico (KIRCHENCHTEJN;
CHATKIN, 2004).

Além disso, o presente estudo observou que ndo ter depressdo foi um preditor de
abstinéncia no final do tratamento, de tal forma que os participantes depressivos eram mais
propensos a ser fumantes no final do tratamento (RP = 1,23; IC 95% 1,09-1,40), assim como
relatado em estudos conduzidos em outras localidades (GILCHRIST et al., 2015). Uma série
de variaveis comuns, como fatores genéticos e psicossociais, contribui para a expressao de
ambos (tabagismo e depressao).

Sabe-se que a nicotina interfere no funcionamento neuroenddécrino e, desta forma,
pode influenciar o quadro psicopatoldgico. A depressdo é mais comum em fumantes do que
na populacdo geral. Muitos dos individuos que sofrem de depressdo usam a nicotina para
aliviar seus sintomas, como sentimentos de vazio, medo e estresse. Pacientes depressivos tém
maior risco de fumar e usar outras substancias psicoativas, e isso esta associado a maiores
incapacidades e piores resultados de tratamento, em decorréncia da depressdo exacerbar 0s
efeitos negativos encontrados durante a tentativa de abster-se de uma ou mais drogas, e
correm mais risco de recaidas durante o periodo de abstinéncia, em comparacdo aos fumantes
sem 0 mesmo histérico (GIGLIOTTI; LEMOQOS, 2012).

Diante disso, é fundamental atentar para as caracteristicas do paciente, durante o
tratamento para dependéncia. Antes do inicio do tratamento & necessario avaliar se existe
depressdo, de modo a prover um acompanhamento sistematico do paciente. H4 consenso
quanto & eficacia de medicacBes antidepressivas no tratamento da dependéncia. O principal
medicamento utilizado, atualmente, € a bupropiona. Além disso, o fumante pode se beneficiar
de técnicas psicoterapéuticas. Uma das estratégias que, quando associada a medicacdo, vem
apresentado resultados positivos, € a terapia cognitivo comportamental. A base deste

tratamento consiste, entre outros aspectos, em levar o fumante a identificar as situacfes de
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risco para recaidas e desenvolver estratégias de enfrentamento para lidar com tais situagdes
(HAGGSTRAM et al., 2001).

Profissionais de salde que acompanham esses individuos precisam avaliar
cuidadosamente o diagndstico e sintomas depressivos em fumantes cronicos para otimizar o
tratamento do paciente e fornecer acompanhamento e apoio adicionais para ajudar 0s
fumantes com depresséo a parar e a permanecer em abstinéncia.

A abordagem deste estudo, visando identificar a prevaléncia e os fatores
associados a cessacdo do tabagismo, traz a luz, diante dos resultados, uma discussdo mais
ampla sobre a necessidade de avaliar, com maior profundidade, o perfil dos tabagistas que néo
conseguem parar de fumar, para contribuir com o sucesso do Programa Nacional de
Tratamento do Tabagismo. A alta prevaléncia de cessacdo do tabagismo (66,34%), no
contexto de um centro de referéncia, mostra a importancia da equipe multiprofissional bem
preparada para identificar as caracteristicas determinantes dos diversos grupos de fumantes;
infraestrutura de apoio/acompanhamento e avaliacdo de preditores de sucesso nesse processo,
considerando que os resultados deste estudo apontam associagdo entre cessacao do tabagismo,
faixa etaria mais avancada, ser adepto a uma religido, ter fumado até 20 cigarros por dia e
ndo ter depressdo. Devem-se considerar as limitagdes do método empregado, pois, por ser
estudo transversal, ndo permite estabelecer relacdo temporal entre a cessacdo do tabagismo e
as variaveis exploratérias pesquisadas. E, pelo autorrelato de abstinéncia, que pode
superestimar ou subestimar os resultados.

No entanto, cabe salientar que a analise dos dados obtidos neste estudo constitui
uma fonte de informagGes para o desenvolvimento de Politicas Publicas direcionadas ao
planejamento e & pratica das agdes nas instituicfes de salde dentro de um Servigo Publico de
Tratamento do Tabagismo. Os fumantes atuais estdo interessados na cessacdo do tabagismo,
mas, muitas vezes, fazem multiplas tentativas de abandono e recaem. Portanto, identificar
fatores que identificam a cessacdo do tabagismo é altamente relevante. Sugere-se outros
estudos epidemioldgicos para avaliar com maior profundidade o perfil dos tabagistas residuais

no Brasil.
Divulgacéao: Os autores relatam ndo haver conflitos de interesse.
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