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O livro Public Health & Human Rights — Evidence-
Based Approaches”, de Chris Beyrer e H. E Pizer, publi-
cado pela Jolhns Hopkins University Press em 2007, tem
como principal objetivo a discussdo sobre os vinculos
entre sadde e direitos humanos e o aprofundamento de
questoes metodoldgicas e de formulagio de politicas que
articulem essas duas searas. Pretendem, assim, estimular
o avango, seja na diregdo de mais respeito aos direitos
humanos e de preservacio da dignidade humana, seja de
maior acesso aos servigos de satde. Além disso, enfatiza o
enorme desafio que significa trabalhar para compreender
e demonstrar essa complexa conexao, que embora seja
forte, carece de evidéncias irrefutaveis, cuja elaboragao g " i L& Public

nao é nada trivial.

. o . L S % Health

O livro nasce das discussoes havidas no Seminéario ;

Internacional “Public Health and Human Rights in the & Human nghtS
Era of Aids”, organizado pela Johns Hopkins University Evidence-Based Approaches
em 2004. O primeiro dos organizadores, Chris Beyrer,
¢ médico epidemiologista e professor do Depto. de Edited by
Epidemiologia e Satde Internacional na Johns Hopkins Chris Beyrer, M.D., M.P.H.
Bloomberg School of Public Health; foi diretor do Johns and H. F. Pizer
Hopkins Fogarty AIDS International Training and Re-
search Program, trabalhando com Asia, Africa, América
Latina e Federagio Russa; atuou também em regides de

conflito e com graves violagoes aos direitos humanos na Baltimore: The Johns HOkanS

Asia, especificamente Tailandia, Burma e Myamar, e com Un iversity Pre SS, 2007
refugiados tibetanos na India. O segundo organizador,

H.E Pizer, é escritor, consultor médico e em assisténcia ISBN: 978-0801886478

RECIIS — R. Eletr. de Com. Inf. Inov. Saude. Rio de Janeiro, v.2, Sup.1, p.Sup.101-Sup.106, Dez., 2008 Sup.101



médica e publicou intimeros artigos e titulos sobre satde
e medicina. E autor do primeiro livro sobre aids para o
publico em geral (The AIDS Fact Book, Bantam Books,
1983) além de outros titulos mais recentes, sobre esse
tema e outros correlatos. Os demais autores pertencem a
diferentes organizagoes, trabalhando em distintos paises,
tendo em comum a experiéncia e compromisso com a
luta contra a violagao de direitos humanos.

O tema — direitos humanos e satide piblica — é extre-
mamente relevante e o livro bastante oportuno. Propoe-se
a ajudar a responder algumas perguntas: como a violagio
dos direitos humanos afeta a sadde das populagoes; e,
alternativamente, como os esforgos de advocacia em prol
dos direitos humanos podem melhorar os resultados,
em termos de sadde, de grupos e pessoas relegadas e
em situacido de vulnerabilidade? Como essa complexa
interagido —direitos humanos e satde — pode ser mais
bem estudada e analisada, contribuindo, assim, para a
superacao dos problemas resultantes? E, por fim, como as
modernas técnicas e instrumentos de pesquisa da satide
publica podem apoiar a documentagio, a compreensao
e a prevencio da violagdo dos direitos humanos e, em
consequiéncia, do direito a saade?

Estruturado em trés partes articuladas pedagogi-
camente — casos e contextos; métodos; e politicas — o
livro é bastante extenso e muito rico e seria impossivel,
numa resenha como esta, abarcar em detalhes todas as
dimensoes mencionadas e trabalhadas nos diferentes ca-
pitulos. Tentaremos entio, fazer uma sintese dos pontos
que consideramos mais relevantes e inovadores.

Na primeira parte, expdem-se e analisam-se situa-
¢oes-limite em que ndo apenas os mais basicos direitos
humanos sdo violados, mas em que essa violacio vem
acompanhada tanto da piora dramatica das condicoes de
vida e satde quanto de impedimentos substantivos do
acesso a qualquer servico de sadade. Esses casos ilustram
e elucidam as varias interacoes entre satde e violacdo de
direitos humanos, demonstrando de forma impactante,
como o Estado tem contribuido com essas violagdes,
seja deliberadamente (como nas situagdes ditatoriais ou
autoritdrias), seja por omissao, desagregagio ou desarti-
culagao dos seus principais atores.

Falam-se aqui das lutas de usudrios e dependentes
de drogas contra a truculenta agio repressora do Estado
na Tailandia (Kerr, Kaplan, Swannawong & Wood); dos
problemas das minorias étnicas, “deslocadas internamen-
te” em zonas de conflito em Burma, vitimas da violenta
acdo do governo da junta militar, e na fronteira com a
Tailandia, onde, diferente dos refugiados, nao tém direito
anenhum tipo de ajuda externa que nio seja autorizada
por seus respectivos governos (Lee, Mullany, Richards,
Maung, Moo & Mahan); trata-se também de epidemias
iatrogénicas (HIV/aids, SAARS), completamente ignora-
das e negadas pelo governo chinés (Yanhai & Xiaorong);
da auséncia total de direitos (inclusive direito de acesso
a saade) das trabalhadoras do sexo em Moscou (Stacho-
wialk & Peryshkina); e da falta de cuidados médicos e
dos danos a satude infringidos aos prisioneiros, em pra-
ticamente todos os encarceramentos, inclusive nos EUA
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(Mair). Relatam-se também nesses casos o sucesso de
especificas intervengdes, baseadas em pesquisas cuidado-
sas, em atuagbes politicas corajosas e advocacia, além do
trabalho “invisivel” e “secreto” de “agentes comunitarios
de satde” itinerantes que minoraram os danos a satade e
possibilitaram ganhos, modestos ou substantivos, para
grupos e populacdes extremamente vulneraveis (Lee,
Mullany, Richards, Maung, Moo & Mahan).

Comuns a todos os estudos, a grande maioria rea-
lizados na Africa e na Asia, sio a descricao e andlise de
situagoes problematicas, onde determinado tipo de vio-
léncia é apenas uma parte das brutais violagoes de direitos
humanos impetradas contra populagoes e grupos ja muito
vulneriveis, que tecem uma trama muito complexa onde,
freqiientemente, as diferentes violagbes se sobrepoem.
Assim, as associacoes ocorrem entre a violagao de direitos
e situacoes extremas — guerras, conflitos, perseguicoes,
arbitrariedade, incaria ou cumplicidade das autoridades
constituidas; ou a violagdo de direitos e praticas ilegais —
trafico de mulheres, imigracao ilegal, trabalho forcado,
trafico de drogas; ou ainda, a violagio de direitos e a
degradacio humana — fome, péssimas condigoes de vida,
brutal violéncia de todo tipo, inclusive sexual.

Na segunda parte, a mais longa do livro, sio
dissecados os enormes problemas metodolégicos de
pesquisa e os desafios que devem ser enfrentados pelos
pesquisadores, no mundo real, na busca das evidéncias
que marquem a diferenca entre o dito, conhecido, e
o comprovado; entre a dentncia, pura e simples, e os
fatos incontestaveis, sustentados por dados cuidadosa-
mente colhidos e analisados e informacoes solidamente
elaboradas. Nao ¢ tarefa facil, pois demanda sofistica-
do esforgo técnico, dedicagdo e compromisso com a
construgdo de um mundo mais justo, além de nao ser
isenta de riscos (para a equipe de pesquisadores, de
trabalhadores de campo e para os préprios individuos
objeto da investigacdo). Também aqui, os autores, atores
e pesquisadores lidam com situagdes de violagio extrema
de direitos humanos e de péssimas situacoes de vida,
evidenciando a importante, mas perigosa, aproximacio
dos pesquisadores dessa realidade, tanto em relagio a
sua integridade fisica quanto no que concerne a questao
metodolodgica (Lawry).

Ressaltamos o interessante capitulo que discute o
uso, nas investigagoes que envolvem a violagao de direitos
humanos e danos a satide em grupos populacionais, do
instrumental da biologia e da genética molecular aplicado
ao estudo das doencas infecto contagiosas (Beyrer). Esse
instrumental permite identificar, com admiravel preci-
sa0, a cadeia de eventos relacionados com um mesmo
agente patogénico e, consequentemente, o percurso de
determinada doenca. Ainda que a epidemiologia social ja
faca esse tipo de rastreamento ha muito tempo, o nivel
de exatiddo dessas técnicas permitiu construir a infor-
magao cientifica irrefutavel que possibilitou estabelecer
vinculos inquestionaveis entre, por exemplo, rotas de
trafico de drogas, para fora de fronteiras nacionais (mais
especificamente de heroina, base econémica do governo
ditatorial de Burma, para a Tailandia, China e india),
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e 0s severos surtos epidémicos e a propagacdo do HIV
nesses paises, ao longo dessa mesma rota.

O que essa pesquisa revela ¢ a utilidade social e
politica da técnica, que permitiu estabelecer claramente
o nexo entre atividades ilicitas, danos a satde e direitos
humanos, além de fornecer evidéncias claras dessa co-
nexao, assim como alimentou a advocacia em favor da
ajuda internacional a essas populagoes.

A outra dimensao desses estudos se refere ao cuida-
do assistencial aos usudrios de drogas, também vitimas
desses processos: as pessoas infectadas, que vivem ao
longo dessas rotas ou estdo envolvidas com elas, neces-
sitam de cuidados preventivos e curativos da doenga, na
maioria das vezes nio disponibilizados; além de que, os
principais produtores do 6pio, matéria base da heroina,
sao as mesmas minorias étnicas perseguidas pelo governo
ditatorial, que praticam a agricultura de subsisténcia
em zonas montanhosas e de dificil acesso (Sherman,
Armeattana & Celentano). Situacdo parecida pode ser
encontrada na Asia Central, capitaneada, neste caso, pelo
Afeganistio, mas ainda carente de evidéncias claramente
comprometedoras, mas onde a mesma metodologia po-
deria ser aplicada (Beyrer).

Os autores enfatizam ainda a importincia do uso
desse instrumental (métodos de andlise molecular) na
investigacido de crimes sexuais em niveis populacionais
(estupros ou uso, pelos soldados, de populagio civil para
sexo), tais como os que ocorrem em zonas de guerra e
conflito com movimento de tropas estrangeiras (por
exemplo, as forcas de paz da ONU, compostas por solda-
dos de diferentes paises); como também na confirmagao
de epidemias iatrogénicas, como a de HIV/aids, dissemi-
nada entre populagdes rurais no interior da China, apds
venda de sangue colhido de forma criminosa em termos
de assepsia, além de tratado e distribuido também sem
nenhum rigor. Neste Gltimo caso, essa técnica permitiu
ao menos identificar que o virus disseminado nessas
populagoes nao era o mesmo identificado nos paises da
rota das drogas, o que fortalece o argumento do crime
acobertado pelas autoridades (Wan Yan Hai & Li Xiao
Rong; Beyrer).

Os demais capitulos dessa parte do livro tratam
fundamentalmente da utilizagdo dos estudos epide-
mioldgicos, de base populacional, nas pesquisas sobre
as consequiéncias para a satide da violacdo dos direitos
humanos. Enfatiza-se a importincia da realizacio de
enquetes e de trabalhos de campo, além do uso das téc-
nicas estatisticas para uma avaliacido acurada e robusta
dos riscos e dos indicadores associados a violagdo dos
direitos humanos (Lawry). Nessa perspectiva, os auto-
res argumentam e problematizam a adaptagio criativa
dos métodos tradicionais de pesquisa na saade publica
e nas ciéncias sociais para a drea de investigacio em
direitos humanos e satde. Argumentam sobre a ampla
utilidade desses métodos, mas ao mesmo tempo alertam
para os limites e problemas de pesquisa que devem ser
superados, referidos, fundamentalmente, a coleta de
dados confiaveis, a defini¢io do tamanho da amostra e
a forma de tratamento dos dados. E enfatizam também
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a necessidade da triangulacdo de diferentes métodos e
uso de distintos dados (quanti e qualitativos), incluindo
a articulacdo de técnicas variadas de coleta (entrevistas,
histéria de vida, grupos focais etc.).

Alerta-se para a necessidade de rever e ampliar, nesse
tipo de investigacio, as categorias de “sensibilidade so-
cial e cultural” (sensitive research topics), tradicionalmente
utilizadas nas ciéncias sociais (tais como raga, origem
étnica, religido), uma vez que esse tipo de pesquisa exige
articular categorias referidas a “sensibilidade social”, a
“sensibilidade politica”, a questdes legais, éticas e de
seguranca (seja dos pesquisadores, seja dos pesquisados).
Reitera-se ainda o necessario realinhamento entre pes-
quisa e intervengao, onde a pesquisa ja é pensada com
vistas a subsidiar a acio.

Trabalhando sobre situagdes problematicas extre-
mamente sérias, em diferentes paises, esses estudos
evidenciam também a diminuicio, vista quase como
“natural”, nesses paises, da produgio de dados e indi-
cadores, produzidos por pesquisas que acompanhem e
documentem o alarmante crescimento dos problemas de
violagao de direitos e de danos & satde e reivindicam uma
maior atengdo para esse fato (Beyrer, Terzian, Lowther,
Zambrano, Galai & Melchior), que, sem davida, dificulta
a visibilidade e comprovagao dos eventos de violagao.

Um outro estudo inovador, que merece comentario,
trata da questao do genocidio, onde os recentes avangos
formulam questées relacionadas com a possibilidade
de predicdo de um possivel genocidio e, em dltima ins-
tancia, a de se prevenir que ele acontega (Leaning). O
autor coloca trés principais fatores que contribuem para
a dificuldade de lidar com o genocidio: a opacidade da
propria Convengao das Nagoes Unidas sobre o tema; a
profunda relutancia da comunidade internacional para
intervir em qualquer situagao, devido ao respeito a sobe-
rania nacional; e a fragilidade dos parametros preditivos
de que um genocidio possa acontecer ou estd em vias de
ocorrer. E é este dltimo fator que tem polarizado as aten-
¢oes e demandado esforcos de pesquisa. Para tal tem-se
discutido os métodos da satde publica e da epidemiolo-
gia que lidam com as taxas de morbi e mortalidade em
situagdes de crise, como uma abordagem passivel de ser
usada para fortalecer as avaliagbes e lancar um “alerta
precoce” (early warning) que permita a advocacia sobre
processos de genocidio em curso (e que ndo sdo ainda
conhecidos) ou que estdo em vias de serem efetivados.
Mesmo o Alto Comissariado das Nagdes Unidas para
Refugiados freqiientemente informa haver indicios de
violéncia em determinado pais, mas sem descricio da
intensidade ou detalhamento da verdadeira situagao. O
estudo em pauta foi realizado pelos Physiscians for Human
Rights, na regidao do Chad-Darfur, que enfrenta uma situ-
acao de genocidio, segundo o autor, mas extremamente
dificil de comprovar.

A principal controvérsia gira em torno do ponto “de
inflexdo” que indica uma mudanga entre problemas espe-
rados pela situagao de crise em si e o genocidio. Estudos
historicos retrospectivos evidenciam fatores que podem
ter contribuido para o genocidio, mas, prospectivamen-
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te, essa identificacdo é mais complexa. As dificuldades
se referem ao tamanho da amostra de informantes, em
geral as proprias vitimas (como generalizar a partir de
pequenas amostras?); e a obtengao de dados confidveis
em situagoes de guerra (denominador e numerador).
Conclui-se que muito se tem avangado e tem sido possivel
documentar e diferenciar as acoes decorrentes da situacio
de conflito daquelas deliberadas de exterminio, mas ainda
resta muito por caminhar nessa tematica.

Nessa parte do livro reconhece-se que os avancos
metodolégicos foram enormes com a associagdo entre
sadade publica, direitos humanos e ética na satide publica,
mas também grandes sdo ainda os desafios. Assim, se por
um lado, encontram-se importantes aproximagoes entre
essas areas disciplinares, também ainda se destacam
notdaveis diferencgas.

A terceira e Gltima sessdo do livro estd voltada para
a politica (policy, em inglés), isto €, para a intervengao
propriamente dita, seja a partir da discussdo de casos
exemplares, seja da problematizagdo de dimensdes
criticas da intervengao nessas situacoes problematicas.
Retoma-se aqui os estudos e questdes problematizadas
nas sessoes anteriores.

Nesta parte, o caso do Programa de AIDS no Brasil
¢ descrito e analisado como um exemplo importante em
que as reivindicagbes associaram, de forma muito bem
sucedida, a questdo dos direitos humanos e satde. O
estudo estd bem escrito e, em termos gerais, ¢ um bom
relato, inclusive com a construcio de uma “linha do
tempo” sobre o desenvolvimento do programa brasileiro
de combate ao HIV/aids bastante completa. Entretanto,
lamentamos as poucas referéncias a autores e publicacoes
brasileiras sobre o tema, pois muito j se escreveu a respei-
to. Uma consulta mais cuidadosa talvez evitasse alguns
erros histoéricos e afirmacoes analiticamente incorretas.

Por exemplo, o movimento pela reforma sanitaria
brasileira e pelos direitos dos portadores de HIV/aids
sao paralelos € concomitantes e, juntamente com o mo-
vimento feminista, se iniciam nos meados da década de
1970, mas confluem e se potencializam em conjunturas
politicas especificas. Portanto, ndo foi o movimento dos
portadores da doenga, ou dos integrantes de “grupos
de risco”, que iniciou a discussio sobre direitos a satide
no Brasil, como sugerem Gauri, Beyrer & Vaillancourt.
A “resposta brasileira” a epidemia do HIV/aids (ou o
“modelo brasileiro”) foi construida baseada em principios
fundamentais, formulados seja a partir da mobilizagio
da sociedade civil, seja da implementagao de programas
governamentais. Mas a efetiva implementagdo de agoes
concretas toma maior félego em Ambito nacional a partir
da nova Constitui¢do de 1988, onde é inserido o direito
a satde como direito de cidadania e como dever do Esta-
do. Esses principios estavam centrados basicamente na
articulagio entre direitos sociais, humanos e cidadania,
numa perspectiva solidaria, que por sua vez, era a mesma
perspectiva defendida pelo movimento sanitario'.

Assim, a idéia de solidariedade foi utilizada como
conceito politico chave para transformar o discurso do-
minante de estigma, preconceito e exclusdo das pessoas
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com HIV/aids num discurso radicalmente diferente,
baseado na solidariedade e inclusao.

A producio de conhecimento desses trés movimen-
tos sociais foi bastante intensa e fundamentalmente
“militante”: se dedicou a produzir evidéncias para infor-
mar a formulacdo de politicas e transformar o sistema
de servicos de satude, utilizando a busca e a analise de
dados, seja do acesso ao sistema de sadde, seja do curso
da epidemia; além de estudos sobre a sexualidade dos
doentes que procurava demonstrar, entre outras coisas,
que os determinantes socioculturais da sexualidade e
da vida reprodutiva sio os mesmos entre doentes e nio
doentes etc. A pressdo desses movimentos sociais e a pro-
dugdo de conhecimento proporcionou um didlogo com
o Estado e uma abordagem mais politizada da questao
da satide, impulsionando, por sua vez, revisoes técnicas
e a implementacio da reforma sanitaria brasileira, ma-
terializada na criacio do SUS.

Entretanto, a atuacio destes trés movimentos tem
importantes diferencas. A primeira delas é que os trés
tiveram, e continuam tendo, como bandeira fundamen-
tal a questdo dos direitos — sociais e humanos — mas
o movimento feminista e o dos portadores de HIV/aids
conseguiram organizar-se, vocalizar suas demandas e
fortalecer sua forga politica porque mantiveram vinculos
importantes com a sociedade civil, sobretudo com aque-
les que seriam diretamente afetados pelas mudangas na
politica, 0s usudrios reais e potenciais dos servigos, coisa
que o movimento pela reforma sanitiria nunca conse-
guiu. Além disso, também mantiveram o foco de luta
“ampliado”, ndo se restringido as questoes especificas da
atencao a satde, embora essa fosse uma parte importante
das reivindicacoes. Isso possibilitou que, nos anos 1990,
apesar das condigoes desfavoraveis para a implementacao
do SUS, e de retraimento do movimento pela reforma
sanitaria, os outros dois movimentos continuassem
ativos e fortemente reivindicativos, logrando avangos
também na prestacgio de servigos no SUS, a despeito das
dificuldades e limitacoes impostas pela propria reforma.
E é isso que faz com que o Programa de aids continue
sendo “intocavel” e centralizado, além de que consome
enorme quantidade de recursos, apesar de que temos
muitas outras doengas que seriam mais ou igualmente
prioritarias. De qualquer forma, pode-se afirmar que a
atengio aos portadores de HIV/aids no Brasil talvez seja
o exemplo mais concreto de que a universalizacdo do
sistema de satide e o compromisso do Estado com a sadde
da populacdo ¢ o caminho mais efetivo para caminhar
na diregdo do alcance da equidade na sadde.

Em outro capitulo dessa Gltima sessdo, bastante
interessante, Cohen, Kass e Beyrer colocam em debate
os problemas éticos associados as intervengdes em sadade
publica e as pesquisas sobre violagio de direitos humanos
e danos a sadde.

No que concerne especificamente a investigagio
assinala-se que as normas tradicionais que regulam a
ética na pesquisa em satide mostram-se limitadas na sua
abrangéncia para esse tipo de investigacao (Zimmerman
& Watts; Yanhai & Xiaorong). Ressalta-se também que a

RECIIS — R. Eletr. de Com. Inf. Inov. Saude. Rio de Janeiro, v.2, Sup.1, p.Sup.101-Sup.106, Dez., 2008



pandemia de HIV/aids foi um divisor de 4guas importan-
te nesse processo: por um lado, pelo volume de recursos
destinados para o diagnéstico, tratamento e prevengao
da doencga, sem precedentes no mundo, e a partir de
distintas fontes, publicas e privadas; e, por outro, pelos
problemas éticos e de direitos humanos que suscitaram,
sejam as pesquisas, sejam os métodos de controle empre-
gados e preconizados pelos distintos programas (Wolfe,
Malinowska-Sempruch; Cohen, Kass & Beyrer).

Cohen et al. defendem a tese que os instrumentos
da ética na satude publica e dos direitos humanos sao
diferentes, mas complementares, e devem ser articulados,
seja para avaliar as intervengdes em satde publica, seja
para desenvolver as pesquisas sobre direitos humanos
e danos a satude. A principal diferenca entre esses dois
conjuntos de instrumentos estaria na “integridade legal”
das andlises sobre violacio dos direitos humanos, que
nao encontra correspondéncia na satide publica, onde a
questdo legal ndo teria a mesma forga politica.

Usando o exemplo da aids, os autores referem que
pelo menos duas concepgoes equivocadas sobre direitos
humanos tendem a complicar a sua aplicagdo na satade
publica. A primeira seria que os direitos dos doentes de
HIV/aids tendem a ser vistos como parte dos “direitos
econdmicos, sociais e culturais” (entre os quais esta o
direito de acesso aos servigos de satide) e como opostos
aos “direitos civis e politicos”, muito mais fortes do
ponto de vista legal. E a segunda seria que as questoes
sobre direitos humanos impéem limites indevidos a so-
berania dos Estados, impedindo a sua atuacio em favor
da maioria. Os autores argumentam que sio exatamente
esses problemas que atestam a “indivisibilidade” dos
direitos humanos, que tém distintas dimensdes que nao
devem ser consideradas em separado. Além disso, talvez
0 mais importante objetivo dos instrumentos éticos e
legais da defesa dos direitos humanos seria exatamente
dar voz as minorias, mais vulneraveis e freqiientemente
marginalizadas.

Na mesma linha de raciocinio Cohen et al. apontam
as diferencas entre a ética médica e a ética da satide pu-
blica, que embora calcadas nos mesmos principios funda-
cionais, diferem em pontos bastante criticos, sobretudo
porque a primeira estaria voltada para o individuo e a
segunda para a coletividade. Da mesma forma, explicitam
o que consideram as principais diferencas entre a ética
da satde puablica e a dos direitos humanos: embora a
ética da satde publica coloque énfase na justiga, como
uma meta da sociedade e um bem social, isso ndo estaria
“fundado em leis” sélidas que permitissem maior poder
de enforcement e advocacia.

Por fim, no dltimo capitulo do livro, Burkhalter
ressalta algumas estratégias de advocacia pelo alcance
do direito a sadde. De novo, o exemplo esta na epidemia
de HIV/aids, mas aqui o autor analisa a luta dos mili-
tantes da organizacdo Physician for Human Rights(PHR),
nos EUA, para garantir o acesso aos medicamentos de
populagoes carentes e doentes nos paises mais pobres do
mundo. Essa batalha envolve discussoes morais e éticas
importantes, além de que cada passo adiante remete a
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novos desafios. E aqui, qualquer semelhanca com fatos
e historias vividas pelos “militantes” da satide no Brasil
nio é mera coincidéncial

Neste ponto da discussdo vale a pena fazer uma
importante ressalva, que, entretanto, em nada diminui
a riqueza e importancia do livro.

No preficio, introducdo e varios capitulos fala-se
sempre da conexao entre “satide publica” e direitos hu-
manos, e nao entre “satide” e direitos humanos, como a
que nos referimos. Os autores partem de uma concepgao
de “satide publica” bastante tradicional e restrita, muito
propria da perspectiva norte-americana classica, apa-
rentemente ignorando a epidemiologia social e todo o
debate contemporaneo sobre a equidade em satde e nos
servigos de sadde e os determinantes sociais da satude,
que ocorre ha algumas décadas, e onde o direito a satde
¢ visto tanto como um direito social quanto como um
direito humano fundamental. Da mesma forma, tam-
bém nio se considera como inerentes a satide publica
os complexos recursos metodolégicos decorrentes do
carater transdisciplinar desse campo, que no Brasil foi
re-conceituado como satde coletiva.

Como resultado desse vezo, os organizadores come-
tem algumas imprecisoes histéricas e pequenos deslizes
analiticos, com afirmacoes, a nosso ver, incorretas, sobre
o pioneirismo da discussdo sobre os direitos humanos na
advocacia sobre as necessidades dos grupos vulneraveis,
inclusive na area de satde. Explicitamente identificam
que apenas ha alguns anos atris uma organizagdo como
a PHR, que funciona desde 1986, comecou a trabalhar
com o direito & satide, como parte dos direitos humanos.
Na saade, a discussao ética, moral e de valores esta sub-
jacente a todo o debate sobre a equidade em satde e nos
servigos de satide e remonta aos anos 1970, sendo que
o primeiro e mais consensual conceito de equidade em
satde é de 1991. Além disso, nas altimas décadas, varias
Constituicoes de diferentes paises registraram que satide
¢ um direito do cidadao, assim como que os sistemas de
saude devem ser equitativos, entre outros principios.

E verdade, porém, que a mengao do direito & satde
como direito de cidadania nas Constituigdes ou nas leis
das reformas contemporaneas dos sistemas de servigos
de satide de distintos paises, ou da equidade nos sistemas
de saude, ndo basta para garantir que, na pratica, isso
acontega. E nisso os autores tém toda a razdo. Mas, por
outro lado, pelo menos ha trés décadas somos muitos
os que estamos trabalhando arduamente por sistemas
de satde universais, mais justos e eqiitativos (aqui no
Brasil e em varios outros paises em nossa regido e fora
dela), advogando pelo direito & sattdde como um direito
humano fundamental. Entretanto, também no Brasil,
apesar do avango do debate na satde, a questdo mais
ampla dos direitos humanos ainda é tratada de forma
paralela e separada da saade.

Em sintese, de la para c4, muito se caminhou, mas
de fato ainda temos muitos atalhos para trilhar. Portanto,
o reforgo a esse debate que nos traz a advocacia pelos
direitos humanos vinculados & sadde é extremamente
bem-vindo e importante, pois a pobreza extrema e suas
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consequéncias, o desemprego, a subordinagio social
de género, étnicas, religiosas, entre outras, associadas
a violéncia, corrupgio, brutalidade dos governantes e
frouxidao das leis, estdo longe de acabar no mundo de
hoje e sdo os principais pilares de indmeras mazelas que
afligem e devastam imensos contingentes da populagio
mundial. Sendo assim, construir evidéncias empiricas
robustas é uma necessidade urgente.

Para terminar, o livro apresenta, com impressionante
riqueza de dados e de detalhes, as situagbes dramaticas
com que trabalham os pesquisadores e ativista. Os textos
buscam abordar, de forma clara, os pontos estratégicos e
cruciais dos vinculos entre direitos humanos e danos a
sadde, enfatizando sempre a importancia da pesquisa vol-
tada para subsidiar a intervencao efetiva e reparadora.

Em termos gerais, os estudos tém um cariter de
dentncia, mesmo porque essas situagoes dramaticas
nao se resolvem apenas com pesquisas, mas sempre fica
muito clara a conexao entre as diferentes dimensoes de
vulnerabilidades dessas populagoes, sobrepostas e cumu-
lativas, e a necessidade de atuacoes mais vigorosas, seja
por parte da advocacia em prol dos direitos humanos,
seja em prol do direito a satde.

Um dltimo e sutil desafio, enunciado pelos autores,
se refere 4 tradigdo de “neutralidade politica” que impera
nas organizagdes que trabalham com satude internacional
ou com atividades de socorro a vitimas em geral, mundo
afora. Segundo Cris Beyrer, do ponto de vista dos direitos
humanos, essa atitude seria antiética e injustificavel do
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ponto de vista cientifico. Do ponto de vista da satde,
na nossa perspectiva, também!

De resto, o livro é muito bem escrito, com riqueza
de informagées que o tornam uma leitura interessante,
mesmo para o leigo, 0 que € raro num livro técnico.
Portanto, leiam-no! Vale muito a pena.

Nota
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