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RESUMO

O perfil demografico brasileiro passou por significativas mudancas nas ultimas
décadas, assim como aconteceu com o restante do mundo, e, como consequéncia
desse fenbmeno, ocorreu uma modificacdo na piramide etaria em niveis local e global,
apontando para um aumento consideravel na populagdo com idade igual ou superior
a 60 anos. Tal fato chamou atencédo da comunidade internacional, levando a incluséo
do tema do envelhecimento a pauta de discusséo. A partir disso, os lideres dos paises
participantes incorporaram em seus ordenamentos juridicos normas baseadas em
principios fundamentais, tais como o principio da dignidade da pessoa humana, e que
apresentassem solucdes aos desafios vividos pela sociedade, contudo, o encargo
abrangia, também, buscar medidas de efetivar os direitos fundamentais dos idosos,
dentre eles o direito & satde. A vista disso, o presente trabalho objetiva examinar se
a sociedade e o Estado estdo preparados para vencer os desafios advindos da
mudanca do cenario demogréafico de forma a aferir se o principio da dignidade da
pessoa humana e os dispositivos normativos constitucionais e infraconstitucionais de
protecdo ao direito a saude da pessoa idosa estédo tendo efetividade e, em especifico,
verificar se 0 Poder Publico consegue implementar politicas publicas que visam ao
exercicio pleno do direito a saude do idoso. Para tanto, foi aplicado o método indutivo
ao abordar a observacéao particular da realidade estudada para posteriormente chegar
a uma generalizacdo. O resultado apresentado pela pesquisa foi o de que a
observancia cada vez mais irrestrita do principio da dignidade da pessoa humana
pelas instituices contribuiu com a efetividade dos direitos fundamentais garantidos
aos idosos na medida em que se tornou base para a implementacdo de politicas

publicas voltadas a assegurar o direito a salude da pessoa idosa.

Palavras-Chave: Idoso. Dignidade da pessoa humana. Politicas publicas. Saude.



ABSTRACT

The Brazilian demographic profile has undergone significant changes in recent
decades, as it has happened in the rest of the world, and, as a consequence of this
phenomenon, there has been a change in the age pyramid at local and global levels,
pointing to a considerable increase in the population of equal age. or older than 60
years. This fact drew the attention of the international community, leading to the
inclusion of the topic of aging in the discussion agenda. From this, the leaders of the
participating countries incorporated into their legais systems norms based on
fundamental principles, such as the principle of human dignity, and that presented
solutions to the challenges faced by society, however, the task also included seeking
measures to implement the fundamental rights of the elderly, among them the right to
health. In view of this, the present work aims to examine whether society and the State
are prepared to overcome the challenges arising from the change in the demographic
scenario in order to assess whether the principle of human dignity and the
constitutional and infraconstitutional normative provisions for the protection of human
rights to the health of the elderly has been having effectiveness and, specifically, to
verify if the Public Power can implement public policies that aim at the full exercise of
the right to health of the elderly. For that, the inductive method was applied when
approaching the particular observation of the studied reality to later reach a
generalization. The result presented by the research was that the increasilingly
unrestricted observation of the principle of human dignity by the institutions contributed
to the effectiveness of the fundamental rights guaranteed to the elderly insofar as it
became the basis for the implementation of public policies aimed at ensuring the right

to health of the elderly.

Keywords: Old man. Dignity of human person. Public policy. Health.
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1 INTRODUCAO

Com o aumento da expectativa de vida, o Brasil passa por uma significativa
mudanca em relacao a faixa etaria dos seus habitantes, pois o nimero de idosos vem
crescendo exponencialmente, fato que despertou a curiosidade cientifica para o
estudo desse fendbmeno, notadamente quanto as estruturas de assisténcia do Estado
e da sociedade a populacdo idosa dentro dos parametros impostos pelo principio da
dignidade da pessoa humana.

O melhoramento na qualidade de vida ocorrido nos ultimos anos fez com que
uma pessoa com 60 anos de idade nos dias de hoje fosse diferente de outra com a
mesma idade em épocas passadas. A par disso, existem outros fatores que
influenciam essa “conservacgao” do ser humano, como por exemplo, o cuidado com a
alimentacéo e a pratica de atividade fisica.

Sendo assim, ndo ha o que se falar em velhice e sim em velhices, a medida em
gue o envelhecimento de uma pessoa é diferente do de outra, podendo-se incorrer
em um grande erro ao concluir que todos os idosos sdo serem incapazes de
desenvolver qualquer atividade laborativa, pois a velhice, por sua vez, € apenas um
critério fisiologico, que nao impede a pessoa de ser social e intelectualmente ativa.

Segundo dados da Pesquisa Nacional por Amostras de Domicilios (PNAD,
2017), realizada pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica, o IBGE, o ritmo de
crescimento da populacdo idosa tem sido sistematico e consistente, atingindo um
numero de trinta milhées e duzentos mil (30,2 milhdes) brasileiros idosos.

A pesquisa realizada pelo PNAD (2017), tomou como base o periodo
correspondente entre 0 ano de 2012 e 2017, no qual constatou um crescimento
correspondente a quatro milhdes e oitocentos mil (4,8 milhées) idosos. Nesse cendrio,
a consequéncia é o aumento do alargamento do topo da piramide etaria nacional, o
gual representa a populacdo com idade mais avancada.

Necessario se faz desmistificar o envelhecimento, jA& que é um processo
intrinseco a todos os seres vivos, mas como ja foi dito anteriormente ocorre de
maneira singular para cada individuo. Esse processo da-se desde o nascimento,
acontecendo de forma gradativa ao longo da vida. Assim, todos 0s seres que possuem
vida precisam entender a velhice como algo natural, devendo saber conviver com esse

fato, pois todos querem viver muito, mas ninguém quer ser velho.
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A velhice ndo € uma etapa inferior da vida, pelo contrério, ela integra uma das
fases mais ricas do ser humano e como tal deve ser vivida com dignidade. O principio
da dignidade da pessoa humana, tido como principio central, presente no artigo 1°,
inciso lll, da Constituicdo Federal, ndo estabeleceu de maneira discriminada fases da
vida que devem ser vivida com dignidade, logo, a dignidade deve estar presente em
toda a vida do ser humano, que ndo se contenta com a existéncia fisica, indo muito
além disso, tendo o homem como fim em si mesmo, segundo Mendes (2012, p. 384),
“o direito a vida é por vezes referido sob um modo qualificado, num sentido amplo nao
apenas a preservacao da existéncia fisica, mas designando, além disso, um direito a
uma vida digna.”

Para tanto, € necessario que haja um sobrepujamento da construcéo
sociocultural da ideia de pessoa idosa, tendo em vista ser esse apenas um referencial
biologico, ndo podendo servir de base para discurso de cunho discriminatorio.

A pessoa idosa pode ser considerada em certos ambitos ao longo da historia.
O ambito cultural, a ideia de velhice esta atrelada a percepcéo tradicional de ser o
idoso uma pessoa com bastante experiéncia, caracteristica muito exaltada pelas
antigas civilizacbes. Em Roma, por exemplo, o idoso ficava como ancido, ocupando
importantes cargos politicos no Senado. Essa era a ideia compartilhada por Platdo ao
escrever a obra intitulada Republica, uma vez que para ele alongevidade se associava
a sabedoria e a experiéncia de forma inequivoca, ou seja, a sociedade enaltecia,
culturalmente, estas caracteristicas.

Todavia, esse pensamento ndo prevaleceu em todas as civilizacbes, o que
levou a um retrocesso social muito grande, sobretudo em relacdo aos direitos
duramente conquistados por essa parcela da populacéo, tornando normas meramente
simbdlicas.

A vista disso, é possivel perceber um grande desafio quando se questiona a
preparacao da sociedade brasileira em conviver com essa nova realidade e se temos
aparatos normativos que facilitam a convivéncia nesse novo cenario.

Assim, a presente pesquisa objetiva examinar se a sociedade e o Estado estédo
preparados para vencer os desafios advindos da mudanca do perfil demografico vivido
atualmente de forma a aferir se o principio da dignidade da pessoa humana e os
dispositivos normativos constitucionais e infraconstitucionais de protecdo ao direito a

salude da pessoa idosa estéo tendo efetividade e, em especifico, verificar se o Poder
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Publico consegue implementar politicas publicas que visam ao exercicio pleno do
direito & saude do idoso.

Para tanto, esse trabalho apresenta como sendo seu primeiro giro
paradigmatico a pesquisa de como se encontra o fendmeno do envelhecimento no
Brasil e no mundo, como também os dispositivos normativos aprovados pela
comunidade internacional e posteriormente incorporados pelos paises participantes
dos eventos. Como segundo giro paradigmatico, essa pesquisa buscou fazer um
estudo das politicas publicas existentes no Brasil e em outros paises como os Estados
Unidos, Holanda e Chile.

No contexto aqui exposto, 0 presente projeto apresenta como probleméatica
levantada o seguinte questionamento: “De que forma o principio constitucional da
dignidade da pessoa humana, bem como as demais normas de protecdo ao direito a
saude do idoso estdo encontrando efetividade?”.

Diante disso, trabalha-se com a hipotese de que a populagéo que se encontra
com idade igual ou superior a 60 anos esta tendo acesso a saude através de politicas
publicas implementadas pelo Poder Publico e, com isso, esta-se, no Brasil, atendendo
ao que estabelece o principio da dignidade da pessoa humana, assim como as demais
normas constitucionais e infraconstitucionais que garantem o acesso a saude pela
pessoa idosa.

Trata-se, assim, o presente trabalho de uma pesquisa de natureza bibliografica
e descritiva, uma vez que busca reunir e analisar trabalhos cientificos que possam
enriquecer o debate, além de fazer uma revisdo de obras publicadas sobre o tema da
dignidade humana por autores como Flavia Piovesan, Ingo Wolfgang Sarlet, Luis
Roberto Barroso, Gilmar Ferreira Mendes, entre outros.

Dentro desse contexto, também buscamos fazer um levantamento e um estudo
sobre as normas juridicas garantidoras de direitos a saude da pessoa idosa dispostas
pelo ordenamento juridico brasileiro, com base em tratados internacionais dos quais

o Brasil é signatério.

2 REPERCUSSOES DO FENOMENO DO ENVELHECIMENTO NO BRASIL E NO
MUNDO

2.1 A mudanca do perfil etario da populagcédo mundial
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Desde 1950 a populagdo mundial esta vivendo um importante processo de
transicdo do perfil demogréfico que ocasionara em um breve espago de tempo
profundas mudangas em toda sociedade. Esse fendmeno contemporaneo esta
associado principalmente a fatores relacionados ao declinio da fecundidade e ao
aumento da longevidade, sendo indicadores importantissimos para a analise da
dindmica demografica.

A taxa de fecundidade consiste em uma estimativa do niamero médio de filhos
gue uma mulher tem ao longo da vida. Dessa forma, esse indice expressa a condicao
reprodutiva média das mulheres de um determinado local que, segundo dados da
Organizacao das Nacbes Unidas (ONU, 2019), passou a ter significativo declinio
principalmente a partir de 1970, devido a crescente urbanizagdo que repercutiu em
uma seérie de transformacoes.

Essa queda da taxa de fecundidade é consequéncia de varios fatores, tais
como projetos de educacdo sexual, planejamento familiar, utilizacdo de métodos
contraceptivos, maior participacdo da mulher no mercado de trabalho, expansao da
urbanizacéao, entre outros.

Os dados do Relatério do Fundo de Populacédo das Nac¢des Unidas (Fnuap,
2010), sobre a Situacdo da Populacdo Mundial confirmam a tendéncia do mundo em
relacdo a reducdo do numero de nascimentos, ja que no ano de 2010 a pesquisa
apontou para uma taxa de fecundidade de 2,52 filhos por mulher.

Para que a reposicao populacional seja assegurada, a taxa de fecundidade néo
pode ser inferior a 2,1 filhos por mulher, pois as duas criancas substituem os pais e a
fracdo 0,1 € necessaria para compensar os individuos que morrem antes de atingir a
idade destinada a reproducao.

A Organizacao das Nacdes Unidas (2009), divulgou os seguintes resultados de
fecundidade: Europa (1,52), Canada e Estados Unidos da América (2,02), América
Latina (2,17), Asia (2,3), Oceania (2,42), Africa (4,45). Dessa forma, a Europa possui
0 menor nimero médio de nascimentos por mulher e a maior populacdo com 60 anos
ou mais, representando cerca de 25% da populacao.

O segundo fator que esta contribuindo para a transicdo do perfil demogréfico
mundial € o aumento da longevidade. A taxa de longevidade, também chamada de
expectativa de vida, consiste na média do tempo de vida aproximada de uma

sociedade, levando em consideracdo diversos aspectos: taxa de criminalidade,
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condi¢des econbmicas, educacgédo, acesso a cultura, condi¢bes sanitarias adequadas,
alimentacao nutritiva e, principalmente, acesso a saude.

Assim, 0 aumento da expectativa esta intimamente ligado a qualidade de vida
da populacéo, desde melhoria dos sistemas publicos, o avanco da medicina, melhoria
dos habitos, dentre outros.

O indice de desenvolvimento humano (IDH) sdo dados que apresentam o
desenvolvimento de um determinado pais e a qualidade de vida da populacdo, os
guais estao intimamente relacionados com a expectativa de vida. Nesse sentido, 0s
paises que apresentam maior IDH possuem maior expectativa de vida.

Segundo relatério anual divulgado pela Organizacao Mundial da Saude (OMS,
2016), a expectativa de vida no mundo vem aumentado significativamente desde o
ano 2000. A média de aumento apontada pelo relatério foi de 5 anos levando em
considerac&o o periodo entre 2000 e 2015, fato que aconteceu, inclusive, na Africa,
passando para 60 anos de expectativa.

Contudo, mesmo com o aumento da expectativa de vida ocorrido na Africa, o
continente segue apresentando as menores taxas mundiais, segundo pesquisa
divulgada pela OMS (2016). No que concerne aos paises que fazem parte da Africa
Subsaariana, como a Angola, Serra-Leoa e Nigéria, a expectativa ndo passa dos 60
anos, em contraponto a isso, 0s paises dos outros continentes apresentam médias
muito maiores, como o Japéo, a Suica e Australia, que apresentam médias acima dos
80 anos.

Nessa comparacédo, é possivel observar que paises mais desenvolvidos e que
investem mais recursos em salde possuem maior taxa de longevidade em
detrimentos aos paises mais pobres e que dispdem de poucos recursos para serem
aplicados na saude da populacdo, como os paises do continente Africano, que sao
pouco desenvolvidos e possuem uma desigualdade econdmica muito alta.

A importancia da pesquisa se revela, portanto, como meio de demonstrar que
0 investimento que um pais faz em relacdo a seus habitantes reflete imediatamente
na expectativa e na qualidade de vida do cidadao, ou seja, a depender do pais que se
nasca, a pessoa podera ter uma vida mais ou menos longa e com melhor ou pior
gqualidade de vida.

Assim, as estatisticas, por sua vez, mostram que estamos inseridos em um
processo acelerado de envelhecimento, com a maioria dos paises do mundo

experimentando uma elevacdo no nimero e na proporcao da populacdo com a faixa
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etaria mais avancada, onde muito importa a questéo relacionada ao acesso que as
pessoas tém a saude.

Segundo dados da Organizacdo das Nacgbes Unidas (2019), o numero de
idosos no mundo, com 60 anos ou mais, tende a duplicar no ano de 2050 e a triplicar
no ano de 2100, passando de 962 milhGes em 2017 para 2,1 mil milhdes em 2050 e
3,1 mil milhées em 2100. Ainda com base nessa pesquisa, a estimativa de idosos em
todo o mundo em 2017 era de 962 milhdes, representando 13% da populagcdo mundial,
ndo bastante, a tendéncia € que esse crescimento chegue a 3% ao ano.

O cenario brasileiro ndo difere do mundial, uma vez que o Brasil também vem
experimentando, nas Ultimas décadas, uma mudanca expressiva em seu perfil
demografico que aponta para um aumento da populacdo com faixa etaria mais
avancada.

A Estrutura etaria brasileira foi modificada devido a diversos fatores que
também ocorreram no restante do mundo como, por exemplo, a diminuicdo da taxa
de natalidade e 0 aumento da expectativa de vida.

Isso tudo se deu gracas ao fenbmeno migratério ocorrido nos ultimos tempos,
onde a populacao saiu do meio rural para buscar melhores condi¢des de vida no meio
urbano. Segundo dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2016),
a populacao rural brasileira representava 68,8% no ano de 1940, jA em 1980 essa
populacdo foi reduzida para 32,4%. Isso fez com que hoje o Brasil tenha uma
sociedade predominantemente urbana que experimenta nessas areas um intenso
processo de envelhecimento populacional.

Além disso, as mulheres comecaram a se inserir no mercado de trabalho néo
dispondo, com isso, mais de muito tempo para se dedicar a criacdo de muitos filhos,
como acontecia outrora. Esse acontecimento fica ainda mais evidente com a pesquisa
do IBGE (2016) que aponta o numero de 1,72 nascimentos de filhos por mulher no
ano de 2019, numero que s6 reduziu nos ultimos anos.

Somando-se a isso, a melhora nas condicfes de saude e o desenvolvimento
da medicina estéo entre os fatores que atuaram em conjunto com o aumento da média
de expectativa de vida do brasileiro. Segundo dados do IBGE (2019), a expectativa
de vida do brasileiro entre os anos de 1940 e 2018 teve um aumento de 30,8 anos,
passando de 45,5 anos para 76,3 anos.

A populacéo brasileira, obedecendo a tendéncia de envelhecimento dos ultimos

anos, ganhou 4,8 milhdes de idosos desde 2012, superando a marca dos 30,2 milhdes
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em 2017, segundo a Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua (PNAD)—
Caracteristicas dos Moradores e Domicilios, divulgada pelo IBGE.

Ainda segundo a pesquisa realizada pelo IBGE (2019), em 2012, a populagéo
idosa, com 60 anos ou mais, representava 25,4 milhdes de pessoas. Os 4,8 milhdes
de novos idosos em cinco anos correspondem a um crescimento de 18% desse grupo
etario, que tem se tornado cada vez mais representativo no Brasil.

O estudo deu destaque para a populagdo feminina, pois revelou que é maioria
expressiva nesse grupo, com 16,9 milhdes (56% dos idosos), enquanto os homens
idosos sao 13,3 milhdes (44% do grupo).

Entre 2012 e 2017, a quantidade de idosos aumentou exponencialmente em
todas as unidades da federacgéo, sendo os estados com maior proporcao de idosos o
Rio de Janeiro e 0 Rio Grande do Sul, ambas com 18,6% de suas populac¢des dentro
do grupo de 60 anos ou mais. O Amapa, por sua vez, € o estado com menor percentual
de populacdo com faixa etaria mais avancada, perfazendo um total de 7,2% da
populacéo.

Dentro dessa conjuntura, passamos a fazer um cotejamento acerca da situacéo
em nivel nacional e mundial, no que tange ao sistema normativo de protecao ao direito
a saude da pessoa idosa, com énfase a aferir a aplicabilidade do principio da

dignidade da pessoa humana na efetividade do direito a saude.

2.2 A visdo internacional acerca do envelhecimento

A mudanca do panorama demografico da populacdo mundial chamou a
atencdo da comunidade internacional para o tema. Pela primeira vez na historia, 0s
lideres do mundo inteiro buscaram se reunir para discutir uma pauta bastante
inovadora: o envelhecimento humano.

Pode-se afirmar que os direitos referentes a pessoas idosas comecaram a
serem discutidos internacionalmente a partir da década de 80. De acordo com o que
mostra a histéria, o0 marco inicial desse movimento foi a realizagcdo da Primeira
Assembleia Mundial sobre o Envelhecimento organizado pela ONU. A realizacéo da
respectiva assembleia internacional foi um acontecimento significativo, visto que
colocou o envelhecimento populacional na agenda das politicas publicas mundiais.

A partir da Resolucdo 33/52, a ONU convocou a primeira Assembleia Mundial

sobre o Envelhecimento aconteceu no ano de 1982, na cidade de Viena, e contou com
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a participacdo de representantes de diversos paises, incluindo o Brasil. Como
resultado desse evento, foi langado mundialmente a Carta de Viena.

Essa Carta tracou um Plano de Acao Internacional sobre o Envelhecimento
Humano, com o intuito de alertar para a necessidade de planejamento de uma politica
de atendimento ao idoso em diversas areas, tais como: social, econdmica, médica e
legal.

Os objetivos tragados na Carta de Viena eram de garantir a seguranga
econdmica e social da populagéo idosa, bem como identificar as oportunidades para
a sua integracdo ao processo de desenvolvimento dos paises.

Nesse evento foi discutido que o envelhecimento equilibrado somente seria
possivel se houvesse uma cooperacgao entre o Estado e a sociedade civil, na qual se
deveriam contemplar os campos da cidadania, saude, moradia, do trabalho e bem-
estar.

Um dos principais resultados do plano de Viena foi colocar na agenda
internacional as questdes relacionadas ao envelhecimento individual e populacional.
O pano de fundo eram as condi¢des de vida dos idosos. Percebia-se a necessidade
da “construcao” e do reconhecimento da pessoa idosa como um novo ator social,
contemplando as suas necessidades e especificidades. Parte das recomendacdes
visava promover a independéncia e fortalecer as condi¢cdes de saude fisica, cognitiva,
mental e financeira para garantir a autonomia do idoso.

Essa Assembleia foi de extrema importancia para o Brasil, pois a partir dai
passou a incorporar, de forma mais assertiva, a questdo do envelhecimento em sua
agenda politica. Até essa época as politicas brasileiras para com a populacédo idosa
eram direcionadas apenas para o provimento de renda e servicos médicos
especializados, predominando a visdo de vulnerabilidade e dependéncia dessa
populacéo.

Em 16 de dezembro de 1991, a Assembleia Geral das Nac¢des Unidas aprovou
alguns Principios direcionados aos ldosos através da Resolucdo 46/91. Essa
Assembleia enumerou 18 direitos das pessoas idosas relacionados a independéncia,
participacéo, cuidado, autorrealizacdo e dignidade.

O primeiro principio enumerado nessa Assembleia estd relacionado a
independéncia do idoso: “1. Ter acesso a alimentacdo, a agua, a habitacdo, ao

vestuario, a saude, a apoio familiar e comunitario”. Esse principio busca assegurar
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elementos basicos e, a0 mesmo tempo essenciais para garantir maior autonomia a
pessoa idosa, além de um envelhecimento saudavel (ONU,1991).

A jAd mencionada Assembleia de 1991, na parte relacionada a assisténcia, ainda
reforcou o direito a saude através do principio de numero 11: “11. Ter acesso a
assisténcia médica para manter ou adquirir o bem-estar fisico, mental e emocional,
prevenindo a incidéncia de doencas.”. Dessa forma, fica bastante evidente a
preocupacao em assegurar maior longevidade e qualidade de vida aos idosos e, para
isso, é essencial que se garanta assisténcia médica.

Desse modo, a Assembleia Geral das Nac¢des Unidas (1991) deu os primeiros
passos em busca de uma sistematizacao dos direitos da pessoa idosa, diferentemente
da Assembleia Mundial sobre o Envelhecimento (1982) que levou o tema do
envelhecimento humano para a pauta mundial com o intuito de alertar para a
necessidade de planejamento de uma politica de atendimento ao idoso.

Em 1992, a Conferéncia Internacional sobre Envelhecimento foi convocada
pela Assembleia Geral das Nac¢des Unidas com o intuito de dar continuidade ao Plano
de Acao Internacional sobre o envelhecimento concebido em Viena por ocasido da
Assembleia Mundial sobre o Envelhecimento aconteceu no ano de 1982.

Para além disso, a Proclamacdo do Envelhecimento apontou um fato
importante a ser observado que é justamente o crescimento acentuado da populagcéao
idosa em regifes em desenvolvimento.

Por fim, a Organizacao das Nac¢des Unidas determinou, por meio da Resolucao
de namero 45/106, que o dia 1° de outubro seria oficialmente a data para celebrar o
Dia Internacional do Idoso. No Brasil, essa determinacéo foi recepcionada através da
Lei n® 11.443/2006, que, além de instituir o dia 1° de outubro para as comemorac¢des
nacionais do Dia do Idoso, determina ainda que os érgéos publicos responsaveis pela
coordenacao e implementacéo da Politica Nacional do Idoso se responsabilizem pela
realizacao e divulgacao de eventos que valorizem a pessoa idosa ha sociedade.

A Segunda Assembleia Mundial das Nacdes Unidas sobre o Envelhecimento
(2002), foi realizada na cidade de Madri. Nesse evento esteve presente
representantes de 160 paises e teve como tema: “Uma sociedade para todas as
idades”.

A Assembleia Mundial das Nag¢bes Unidas sobre o Envelhecimento realizada
em 2002 teve como principal finalidade reunir a comunidade internacional com o

proposito de aferir os resultados alcan¢cados com base no Plano de Acao criado na
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Primeira Assembleia Mundial das Nag¢des Unidas sobre o Envelhecimento ocorrida na
cidade de Viena, em 1982. Expressando desse modo, uma cooperagao mundial para
enfrentar os desafios advindos da mudanca demogréafica em curso em todo mundo.

Esse evento buscou tragar uma politica internacional sobre o envelhecimento
voltada para as necessidades do século XXI. A Segunda Assembleia da ONU sobre
Envelhecimento aprovou planos estratégicos para serem usados como base de
adocao de medidas normativas direcionadas a atender o novo cenério que se desenha
no mundo inteiro.

Para tanto, a Assembleia da ONU aprovou dois documentos importantes que
estabeleciam compromissos assumidos a serem executados pelos proximos vinte e
cinco anos por representantes de varios paises do mundo, que se encontravam
presentes no evento.

Nesse evento, a ONU aprovou, através da Resolucdo de numero 57/167, a
Declaracdo Politica e o Plano Internacional de Ac&o de Madrid sobre o
Envelhecimento. Esses documentos foram aprovados com o intuito de reforcar na
comunidade internacional a preocupacao de cumprir uma agenda que atendesse as
necessidades do envelhecimento populacional.

A Declaracéo Politica ressalta ainda a necessidade de uma cooperacdo mais
intensa entre os paises para complementar os esforcos nacionais que visam uma
severa aplicacdo de medidas voltadas a proporcionar um adequado envelhecimento
da populacdo. Assim, através da Declaracdo Politica buscou-se aumentar o
reconhecimento da dignidade dos idosos e a eliminar todas as formas de preconceito,
exclusdo, abandono e maus-tratos.

Esse documento chama a atencdo para a necessidade de implementar
medidas mais especificas, que estejam de acordo com a perspectiva de género, para
gue sejam incluidas em todas as politicas e programas com vistas as necessidades e
experiéncias ndo s6 de homens idosos como também de mulheres idosas.

Segundo a Declaracao Politica da ONU é necesséario incentivar e fortalecer o
apoio de entidades governamentais. Dessa forma, o documento ressalta ainda a
importancia da participacdo de grupos que vao além das entidades publicas como,
por exemplo, as familias, os voluntarios, a prépria comunidade, as organiza¢cfes de
idosos e outras organizacdes de base comunitaria na prestagdo de apoio aos idosos.

O Plano Internacional de Acdo sobre Envelhecimento exigia, em sintese,

mudancas nas atitudes, politicas e praticas a todos os niveis de forma a responder ao
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envelhecimento no século XX. Com isso, esse documento buscava garantir que a
populacdo possa envelhecer com seguranca e dignidade e que os idosos possam
continuar participando em suas respectivas sociedades como cidaddos com plenos
direitos.

Além disso, o Plano de Ac¢do leva em consideracao diversos aspectos, como:
as diversas etapas do desenvolvimento, as transicdes que estdo tendo lugar em
diversas regides, e a interdependéncia de todos os paises na presente época de
globalizagao.

Assim, com esses dois documentos, a Segunda Assembleia da ONU sobre
Envelhecimento chama a atencdo da comunidade internacional sobre o
desenvolvimento, a assisténcia e a cooperacao internacional para um envelhecimento
digno da populagéo. Outrossim, esses documentos foram essenciais para orientar os
governantes na elaboracdo de politicas e programas voltados para esse grupo de

vulneraveis, qual seja os idosos, em niveis domésticos.

3 ORDENAMENTO JURIDICO BRASILEIRO E PROTECAO AO DIREITO A SAUDE
DA PESSOA IDOSA

3.1 Direito a saude da pessoa idosa e o principio da dignidade da pessoa
humana

A dignidade da pessoa humana ndo nasce em berco juridico como muitos
imaginam, mas sim, em uma matriz de cunho religioso ao pregar que o homem é feito
a imagem e semelhanca de Deus, segundo Luis Roberto Barroso (2010). Contudo,
esse conceito passou por grandes transformac¢des ao longo da histéria, e foi somente
no final da segunda década do século XX que a dignidade humana passou a figurar
em documentos juridicos, a comecar pelas Constituicdes do México (1917) e da
Alemanha de Weimar (1919).

A patrtir dai, o conceito de dignidade da pessoa humana migrou para 0s textos
juridicos de forma a ganhar mais forca apds a segunda guerra mundial quando passou
a ocupar espaco de destaque no direito constitucional, sendo incluido no texto
constitucional de diversas constitui¢cdes, incluindo a brasileira, onde ganhou status de
valor fundamental e centro axiolégico de todo sistema constitucional dando lugar,
inclusive, a uma ampla jurisprudéncia que norteia o entendimento das Cortes

Superiores.
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Assim, a dignidade da pessoa humana, apesar de ter ocupar amplo espac¢o na
filosofia, constitui, em primeiro plano, um valor ao apresentar como conceito axioldgico
a ideia ligada a algo bom e virtuoso. E, ao migrar da filosofia para os textos juridicos,
a dignidade da pessoa humana, sem deixar de ser um valor moral fundamental, ganha
também lugar como principio juridico, uma vez que sua ideia comunica-se
perfeitamente com a concepcao de justica, tdo defendida pelo Direito.

Dessa forma, os principios sdo normas juridicas com certa carga axioldgica,
gue consagram valores ou indicam fins a serem realizados. Para Barroso (2010, p.14)
“a dignidade da pessoa humana é parte do conteddo dos direitos materialmente
fundamentais, mas nédo se confunde com qualquer deles, ja que a dignidade ndo é um
direito fundamental em si, ponderavel com os demais”. Dessa forma, a dignidade
humana serve como parametro de ponderagcdo em casos muito comuns em que
ocorre a entre direitos fundamentais.

Além disso, o referido autor ainda acrescenta que embora a dignidade da
pessoa humana seja qualificada como um valor ou principio fundamental, ela ndo tem
carater absoluto, uma vez que devera ter precedéncia na maior parte das situacdes
em que entre em rota de colisdo com outros principios, mas, em determinados
contextos, aspectos especialmente relevantes da dignidade poderao ser sacrificados
em prol de outros valores individuais ou sociais (BARROSO, 2010).

Ainda de acordo com o que € defendido pelo ministro Barroso, um dos
elementos essenciais que compdem a dignidade da pessoa humana é a ideia de valor
intrinseco da pessoa. Este €, pois, um elemento ligado a natureza do ser. Cuida-se
de colocacédo de posicdo de destaque em relacdo a outros seres vivos ou coisas.

Seguindo esse mesmo pensamento, Bulos (2015, p. 513) anuncia que “a forca
juridica do portico da dignidade comeca a espargir efeitos desde o ventre materno,
perdurando até a morte, sendo inata ao homem”. Assim, o principio da dignidade
humana reconhece o valor indissociavel do ser humano em todos os momentos de
sua existéncia, incluindo a velhice.

No plano juridico, por sua vez, o valor intrinseco da pessoa humana impde a
inviolabilidade de sua dignidade e estd na origem de uma série de direitos
fundamentais como, por exemplo, o direito a vida, a saude e outros. Doutro lado, o
segundo elemento essencial que compde a dignidade da pessoa humana é a ideia de
autonomia da vontade. Ela possui estreita relacdo com a ética, a razdo e com o

exercicio da vontade na conformidade com determinadas normas.
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A dignidade como autonomia envolve, em primeiro lugar, a capacidade de
autodeterminacao, o direito do individuo de decidir os rumos da prépria vida e de
desenvolver livremente sua personalidade. Para tanto, & necessario fornecer suporte
fisico e intelectual para que as pessoas consigam exercer sua autonomia em todos as
fases da vida.

Por fim, temos o valor comunitario da dignidade da pessoa humana que se
refere ao individuo em relacdo a um grupo. Segundo o ministro Barroso, ela traduz
uma concepcao ligada a valores compartilhados pela comunidade, de acordo com
seus padrdes civilizatorios ou seus ideais de vida boa. Sendo assim, o que esta em
guestdo ndo sédo escolhas individuais, mas as responsabilidades e deveres a elas
associados.

Assim, o principio da dignidade da pessoa humana € usado como parametro
de protecéo dos direitos fundamentais de forma a garantir maior autonomia aos seres
humanos. E, como exemplo de direito fundamental garantido pela Constituicdo
Federal, temos o direito a saude.

O direito a saude é um direito indispensavel aos seres humanos para que estes
consigam viver exercendo sua autonomia e, portanto, deve ser essencialmente
garantido.

A vista disso, é que a comunidade internacional ndo economizou esforcos para
discutir formas de garantir esse direito a todas os seres humanos, em todas as fases
de sua vida. No entanto, como nos ultimos anos a populagéo idosa comegou aumentar
significativamente em todas as partes do mundo, o direito a salude passou a ser ainda
mais discutido com enfoque para essa parcela da populacao.

O Brasil, que também participou de varios eventos realizados pela Organizacao
das Nacbes Unidas, também assumiu o compromisso de internalizar em seu
Ordenamento Juridico normas que garantisse o direito a saude das pessoas idosas,
uma vez que a dignidade da pessoa humana deve ser assegurada durante toda a

existéncia do individuo.
3.2 Ordenamento juridico brasileiro e a protecdo da salude da pessoaidosa
Consoante ja mencionado anteriormente, a populacdo mundial esta passando

por um importante processo de transi¢do no perfil demogréfico, fruto de uma série de

fatores que influenciaram para que tal fato acontecesse e, com isso, necessitara
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adotar medidas capazes de solucionar os inumeros desafios provocados por tal
mudanca.

Ap0s constatar a transi¢cdo do panorama demogréfico da populacdo mundial, a
Assembleia da ONU aprovou vérias acbBes e objetivos a serem levados em
consideracao pelas liderancas governamentais através da elaboracdo de sistemas
normativos garantidores de maior protecéo para esse grupo.

O Brasil, que compartiiha do mesmo fendmeno de transicdo do perfil
demografico de sua populacao, esteve presente nos eventos realizados pela ONU e
assumiu o compromisso de incorporar no Ordenamento Juridico Brasileiro normas
gue atendessem o Plano de Acdo e os objetivos tracados pela Organizagcéao
Intergovernamental.

Dessa forma, o Brasil, assim como o restante da comunidade internacional,
teve que adequar o sistema normativo. Em observancia a isso, a primeira e mais
importante norma que sofreu influéncia desse momento foi a Constituicdo de 1988.
Para Braga (2005, p. 108) “a Constituicao Federal de 1988 inaugurou, assim, por parte
dos idosos, uma notoria atitude de organizacéo e reivindicacao de direitos, que foi
amplamente divulgada pelos meios de comunicacdo e que |lhes deu visibilidade
social.”

Assim, a formacdo da Carta Constitucional de 1988 sofreu influéncia dos
compromissos assumidos pelo Brasil durante a participacdo dos eventos realizados
pela ONU. Com isso, a atual Constituicdo foi a primeira a reconhecer a pessoa idosa
como sujeito de direito, protecdo essa que ndo encontrada nas constituicdes
anteriores.

A Carta Magna de 1988, logo no artigo 1°, inciso lll, apresenta como
fundamentos da Republica Federativa do Brasil o principio da dignidade da pessoa
humana. Sendo este um dos principios que mais sofreram alteracdes ao logo da
historia.

Diante disso, temos que a ideia de dignidade da pessoa humana inicialmente
foi marcada por influéncia do pensamento adotado pelo cristianismo e depois tomou
outra forma a partir da modernidade ou das inUmeras mudancas socioeconémicas e
politicas que aconteceram no seio da sociedade na transicdo do mundo medieval para
0 mundo moderno.

Assim, apoOs superada a influéncia teolégica e com o apogeu do

antropocentrismo e da laicizagdo do Estado, o sentido de dignidade humana passou
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ganhar mais destaque e a contribuir para o desenvolvimento de direitos fundamentais
da pessoa humana, ja que o pensamento dessa época era o de que o homem era o
centro do mundo.

Diante dessa nova conjuntura é que a Assembleia Nacional Constituinte de
1988 aprovou o principio da Dignidade da Pessoa Humana como sendo um dos
principios norteadores da elaboracdo da Constituicdo e que, consequentemente,
serviria como elemento de interpretacdo e integracdo do texto constitucional,
contribuindo para a unidade da Constituigao.

Somando-se a isso, o artigo 3°, inciso IV, da atual Constituicdo elege como
sendo um dos objetivos fundamentais da Republica Federativa do Brasil o de
‘promover o bem de todos, sem preconceitos de origem, raga, sexo, cor, idade e
quaisquer outras formas de discriminagao” (Constituicdo Federal, 1988). Para Bulos
(2015), essa seria a promocao da igualdade formal consagrada como um dos
objetivos da Republica patria.

O constituinte de 1988 tinha o objetivo de construir uma nagdo em que todos
se sentissem parte dela, para tanto, ele percebeu que era necessario abolir diversos
tipos de preconceitos que impediam que houvesse a promocao do bem de todos.

A posicao tomada pelo constituinte de assegurar que houvesse uma sociedade
livre de preconceitos se deu principalmente porque a realidade mostra que o idoso
guase sempre nao é tratado como cidadao, assim, o constituinte deixou bem claro no
texto que despreza qualquer tipo de preconceito e, a partir disso, estabelece meios
legais para que ele deixe de ser discriminado e receba o tratamento que lhe é devido.

Dentre os diversos preconceitos elencados pelo constituinte encontra-se o de
idade, conhecido como etarismo (preconceito etario) ou ageismo.

Na sociedade que promove 0 ageismo geralmente prevalece o estere6tipo do
idoso como pessoa fragil, dependente e improdutiva, desconsiderando a
heterogeneidade que o envelhecimento proporciona. E dessa forma que os valores
culturais perpetuam o preconceito contra o idoso e a velhice, que é muitas vezes
ridicularizada, desvalorizada e temida pela populacdo com menos idade.

Diante de tais circunstancias de discriminacdo vividas pelos idosos e em
consonancia com 0s compromissos assumidos com a comunidade internacional é que
a atual Constituicdo inovou nessa seara ao trazer um capitulo voltado para garantia

de direitos da pessoa idosa.
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O capitulo VII da Constituicdo Federal de 1988, intitulado “Da Familia, da
Crianca, do Adolescente, do Jovem e do ldoso” buscou apresentar questdes que
materializavam a ideia de constituicdo social, esta que visa garantir a seus individuos
condi¢cbes minimas de convivio harménico, permitindo o exercicio e usufruto de
direitos fundamentais, sustentados ndo s6 em uma simples igualdade formal, mas
principalmente na igualdade material.

Dessa forma, a Constituicdo é o primeiro passo para efetivar o direito a
cidadania da pessoa idosa. Sendo assim, a norma apresentou a¢cdes concretas para
gue isso fosse possivel. Uma das medidas adotadas é referente ao amparo dos pais
idosos na velhice pelos filhos maiores. Essa medida foi importante uma vez que existia
no seio social uma pratica de abandono dos filhos em relagdo aos pais idosos, assim,
a Constituicdo baseou essa norma no principio da protecao.

Nesse diapasao, € que a Carta Magna reconhece a relevancia da instituicao
familiar ndo s6 no momento da formacdo do individuo como também para o seu
amparo como sendo de extremo valor para o crescimento humano, social e
econdmico, e, como consequéncia, repercute em toda a sociedade, sendo de suma
importancia no sentido de valorizagcdo e protecdo desta que é a origem de toda
sociedade.

Assim, a propria Constituicdo reconhece a importancia dos lacos familiares no
desempenho do papel de efetivacdo dos direitos da pessoa idosa, especialmente no
gue diz respeito a alimentacéo, habitacdo, cuidado e, principalmente, a subsisténcia
dos membros que compdem cada grupo familiar e que juntos contribuem para uma
velhice com dignidade.

Para tanto, o texto legal aponta ndo s6 a familia, como também o Estado como
sendo responsavel pela garantia dos direitos dos idosos. Esse segundo ente € de
imensa importancia no avancgo da protecao dos direitos dos idosos, uma vez que tem
o poder de instituir normas protetivas e implementacao de politicas publicas voltadas
para a efetivacdo desses direitos.

Por dltimo, o texto inovou ao abranger a protecdo da pessoa idosa a
responsabilidade também da sociedade. Essa inovacgao restou bastante pertinente, ja
gue somos seres sociaveis buscando viver em harmonia, com isso é dever assegurar
a participacao de todos na comunidade.

A Carta Magna, em seu art. 196, atribui ao Estado a responsabilidade pela

garantia do direito ao acesso a saude de todos, inclusive dos idosos, através da
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efetivacao de politicas sociais e econémicas que visem a reducao do risco de doenca
e de outros agravos e ao acesso universal e igualitario as acdes e servigcos para sua
promocao, protecao e recuperacgao.

O Estado muitas vezes alega escassez de recursos como forma de se eximir
da obrigacéo de custear o direito ao acesso a saude pelas pessoas idosas, contudo,
o Superior Tribunal de Justica tem entendido que esse argumento ndo € suficiente
para se esquivar de tal obrigacao, vez que tal direito constitucional deve prevalecer.

A Constituicdo Federal de 1988 foi responsavel por possibilitar a aprovacéo de
mais instrumentos normativos de protecédo aos direitos dos idosos no Ordenamento
Juridico brasileiro. Um deles foi a aprovacédo da Politica Nacional do Idoso através da
Lei n® 8.842/94.

Mas antes de tratar acerca desse dispositivo infraconstitucional, é importante
frisar a obrigatoriedade de interpretacdo conjunta das normas previstas por essa lei
com as disposicdes apresentadas pelos artigos da Constituicdo Federal, vez que
estes artigos reforcam a necessidade de implementacdo de uma ampla rede de
protecdo, envolvendo agentes de diferentes segmentos, dentre 0s quais evidenciam-
se a familia, o Estado e a sociedade, como responsaveis pelo amparo e provimento
de uma tutela integral da pessoa idosa.

As conquistas atribuidas aos idosos sédo frutos de disposicfes normativas
Constitucionais e infraconstitucionais. Uma norma infraconstitucional muito importante
e que serviu para garantir mais direito as pessoas com idade igual ou superior a 60
anos foi, com certeza, a lei n® 8.842/94 que estabeleceu a Politica Nacional do ldoso,
promulgada no dia 4 de janeiro de 1994.

Sousa (2004, p.124) afirma que “ela veio consolidar os direitos dos idosos ja
assegurados na Constituicdo Federal, apresentando formas de concretizacdo de
instrumento legal capaz de coibir a violacdo desses direitos e promover a protecao
integral do idoso em situagao de risco social.”

A lei de Politica Nacional do ldoso apresenta seu objetivo logo no seu primeiro
artigo, qual seja, assegurar os direitos sociais do idoso, criando condi¢cdes para
promover sua autonomia, integracéo e participacao efetiva na sociedade.

Acerca do objetivo dessa lei, Cielo e Vaz (2009, p.36) fazem a seguinte
contribuicdo: “a Politica Nacional dos Idosos tem como objetivo criar condigbes para
promover a longevidade com qualidade de vida, colocando em prética ages voltadas

nao apenas para os que estao velhos”.
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A Politica apresentada pela lei n° 8.842/94 foi importante & medida que
estimulou a articulacdo dos ministérios setoriais para o langamento, em 1997, de um
Plano de A¢cdo Governamental para Integracéo de varios 6rgaos a fim de proporcionar
maior efetividade a Politica Nacional do Idoso, bem como promover a longevidade
com qualidade de vida, dando concretude a acdes voltadas, ndo apenas para os que
estdo velhos, mas também para aqueles que véo envelhecer, bem como lista as
competéncias das varias areas e seus respectivos 6rgaos.

A Politica Nacional do Idoso apresenta alguns principios e diretrizes que
garantem ao idoso o direito a cidadania, a dignidade, a participacdo na comunidade,
ao conhecimento e informacéo, a vida, ao bem-estar, a saude, entre outros.

Com isso, a lei que trata da Politica Nacional do Idoso apresenta os principios
bases que devem ser usados pela hermenéutica para melhor compreensédo e
aplicacao das normas que tratam sobre a garantia dos direitos da pessoa idosa.

A lei n°® 8.842/94 serviu de parametro para a aprovacao de outros dispositivos
normativos infraconstitucionais que tratam acerca da protecao dos direitos dos idosos,
sendo o Estatuto do ldoso um dos mais importantes sistemas de protecao.

Esse Estatuto foi promulgado em 1° de outubro de 2003, atraveés da Lei Federal
de n°® 10.741/2003, com o objetivo de dar prosseguimento ao movimento de
mundializacédo da cidadania, levando até o idoso a esperanca de que seus anseios e
necessidades estejam de fato garantidos.

Sobre a importancia do Estatuto, Braga (2005) faz a seguinte declaracéo:

“Esta lei € um marco importante no estudo dos direitos dos idosos brasileiros.
Tanto assim que merece estudo préprio e individualizado, no entanto, é
impossivel deixar de citar, ao menos, alguns de seus pontos importantes. E
uma vez definida a pretensdo, podemos afirmar que sua maior contribui¢céo
€, sem dlvida alguma, a publicidade dada a tematica do envelhecimento. A
sociedade comega a perceber-se como envelhecida e os indices ja
divulgados pelos institutos de pesquisa passam a ser notados. O Estatuto do
Idoso é um instrumento que proporciona autoestima e fortalecimento a uma
classe de brasileiros que precisa assumir uma identidade social. Ou seja, 0
idoso brasileiro precisa aparecer! Precisa se inserir na sociedade e, assim,
passar a ser respeitado como individuo, cidaddo e participe da estrutura
politicamente ativa.” (BRAGA, 2005, p. 185)

Assim, o referido Estatuto representou grande evolucdo na protecdo dos
direitos da populacdo idosa, pois em seus 118 artigos, além de garantir direitos a

pessoa idosa e prever instrumentos para sua efetivacdo, regulamentou principios que,
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apesar de ja4 estarem previstos na Carta Magna, ndo encontravam respaldo legal
suficiente para se afirmarem na prética.

Ainda sobre isso, Silva (2008) ensina que “um Estatuto diferenciado,
especialmente destinado a “adultos maiores”, é justificado pelas condigbes especiais
gue os idosos enfrentam nessa fase da vida, como mudancas nos arranjos familiares,
saida do mercado de trabalho, maior fragilidade fisica etc.”.

Nesse diapaséo, o Estatuto do Idoso foi pensado para atender as necessidades
provocadas pela condi¢cao especial que o idoso enfrenta. Dessa forma, a Constituicao
foi o instrumento normativo que possibilitou tal feito, porém, a nossa Carta Magna ao
mesmo tempo que garantiu a protecdo aos direitos dos idosos, ela néo foi téo
especifica quanto o Estatuto, e esse €, com certeza, a qualidade que faz do Estatuto
o grande dispositivo protetor dos direitos da pessoa idosa dentro do Ordenamento
Juridico brasileiro.

Sousa (2004) também segue esse pensamento ao afirmar que o Estatuto do
Idoso € uma legislacdo contemporanea com o objetivo protetivo assistencial quanto
as pessoas com idade igual ou superior a 60 (sessenta) anos, permitindo-lhes, viver
em condicdes de liberdade e dignidade.

A Lei n°® 10.741/2003, logo no seu artigo 2°, garante ao idoso o exercicio de
todos os direitos fundamentais inerentes a pessoa humana, sem prejuizo da protecéo
integral de que trata o Estatuto, assegurando, por lei ou por outros meios, todas as
oportunidades e facilidades, para preservacdo de sua saude fisica e mental e seu
aperfeicoamento moral, intelectual, espiritual e social, em condicdes de liberdade e
dignidade.

O artigo 2° do Estatuto do ldoso ratifica o artigo 5° da Constituicdo Federal, que
versa, genericamente, sobre direitos e garantias fundamentais de todo cidadédo
brasileiro. Entretanto, este artigo vai além da norma constitucional, vez que prevé
especificamente os interesses e necessidades dos idosos. O artigo 5° da Constituicéo
aduz o Principio da Igualdade, proibindo distincdes de qualquer natureza, garantindo
direitos béasicos do individuo, tais como a vida, a liberdade, a igualdade, a seguranca
e a propriedade. Nas previsfes do artigo 2°, do Estatuto do Idoso, ficam também
subentendidas as garantias e direitos previstos em sentido amplo pelos artigos 6° e 7°
da Carta Magna, respectivamente, que dizem respeito aos direitos sociais, dentre os

guais destacam-se o direito a saude, que é o de maior importancia para 0s idosos.
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O referido artigo destaca, ainda, o principio da protecéo integral como sendo
responsavel por assegurar o direito a saude fisica e mental do idoso. A teoria da
protecao integral infere que os direitos dos idosos sao repletos de peculiaridades e
gue estes merecem uma tutela especial e perfeitamente adequada a condigcdo
daqueles. Assim, é imprescindivel a aplicacdo de politicas de atencdo ao idoso que
atendam as suas necessidades como ser humano, para que lhe proporcione a
igualdade de condicdes e a efetividade das garantias em relacdo as demais pessoas.

Dessa forma, tal doutrina surge para enfatizar a ideia de prioridade ou
vantagem juridica, como viés de protecdo de um grupo vulneravel e exposto aos mais
dolorosos riscos, a exemplo tem-se a discriminacéo, violéncia, opressao, crueldade,
entre outros. Portanto, reconhecido o envelhecimento como um direito
personalissimo, ndo basta apenas garantir tal direito, mas, sim, um envelhecimento
digno, assegurando todas as condi¢cGes de bem-estar desse grupo populacional.

Assim, a ideia de prioridade é, pois, a traducao da prevaléncia dos direitos dos
idosos colocando-os, portanto, em situacdo de vantagem juridica, necessaria para o
resgate da igualdade. Eis ai um dos principais desdobramentos da doutrina da
protecdo integral. De cunho assistencialista, a ideia da protecdo integral do idoso
encontra raizes antigas. A Declaracdo Universal dos Direitos do Homem (1948) ja
previa o direito a seguranca na velhice. Em nivel nacional, a Constituicdo Federal de
1988, como anteriormente mencionado, e as demais normas infraconstitucionais de
protecdo ao idoso, como o Estatuto do Idoso que traz expressamente comandos a
serem aplicados as pessoas com mais de 60 (sessenta) anos.

Além disso, a atribuicdo da protecédo aos direitos dos idosos sdo incumbidos
nao s6 ao Estado, mas também a familia e a sociedade como sendo importantes para
garantir o exercicio efetivo dos direitos garantidos, conforme consta também no artigo
3° do Estatuto e na Constituicdo Federal em seu artigo 230.

Tendo em vista a evolucdo do conceito de familia, a Constituicdo Federal de
1988 dedica um capitulo de seu texto para abordar a tematica do Direito de Familia,
trazendo algumas normas gerais do ramo. Especificamente no artigo 230, o texto
contém, explicitamente, comandos referentes a protecdo do idoso, onde o texto
constitucional atribui a trés instituicdes o dever de zelar pela dignidade e bem-estar,
bem como a garantia do direito a vida desse grupo populacional: A familia, a

sociedade e o Estado. Assim, pode-se extrair que o dever de cuidar dos idosos
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ultrapassa o ambiente familiar, objetivando, portanto, a maxima efetividade de seus
direitos fundamentais e atendimento de suas necessidades basicas.

Assim, dentre os varios direitos fundamentais assegurados, esta o direito a
salde. Ressalte-se que o legislador infraconstitucional deixou de forma expressa que
ndo se trata apenas da saude fisica, como também apontou o cuidado com a salde
mental do idoso como sendo de total importancia para um se conseguir atingir um
envelhecimento digno.

Diante disso, o Estatuto frisou que o envelhecimento é um direito
personalissimo dos seres humanos e a sua protecdo € um direito social, devendo o
Estado, garantir a pessoa idosa a protecao a vida e a salde, mediante efetivacdo de
politicas sociais publicas que permitam um envelhecimento saudavel e em condicdes
de dignidade.

Em face de tamanha importancia que é a garantia do direito a saude para as
pessoas com 60 anos ou mais, o legislador criou um capitulo para tratar mais
detalhadamente sobre esse direito.

O artigo 15 do Estatuto assegura a atencao integral a saude do idoso, por
intermédio do Sistema Unico de Saude (SUS), garantindo-lhe o acesso universal e
igualitario, em conjunto articulado e continuo das acfes e servi¢os, para a prevencao,
promocao, protecdo e recuperacdo da saude, incluindo a atencao especial as doencas
gue afetam preferencialmente os idosos.

O inciso IV, do 8§ 1° desse mesmo artigo garante ao idoso o direito ao
atendimento domiciliar e tem se tornado um importante instrumento de assisténcia
para as familias com menos recursos financeiros e que possuem idosos com
dificuldade de locomocéao

Assim, o legislador se preocupou ndo apenas em garantir o direito a saude,
como também pensou em formas de efetivar esse direito de maneira que ele
atendesse a todos os idosos, independentemente de sua situacdo fisica ou
econfmica.

Outro aspecto importante em relacédo ao direito a saude que o artigo 15, § 2°,
traz € 0 acesso gratuito ao medicamento. Segundo esse dispositivo, 0 Poder Publico
fica responséavel por disponibilizar a medicacédo a todos os idosos de forma gratuita,
principalmente os medicamentos de uso continuado.

Sobre isso, € importante destacar o entendimento do Superior Tribunal de

Justica:
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STJ- FORNECIMENTO DE MEDICAMENTO QUE NAO CONSTA DAS
LISTAS DO SUS A PESSOA IDOSA. ARTS. 196 E 230 DA CONSTITUICAO
FEDERAL. ESTATUTO DO IDOSO. DIREITO A VIDA E A SAUDE.
PROTECAO INTEGRAL E PRIORIDADE ABSOLUTA NA EFETIVACAO
DOS DIREITOS FUNDAMENTAIS DO IDOSO. NAO INCIDENCIA DA
SUMULA 7/STJ.

ADMINISTRATIVO E PROCESSUAL CIVIL. AGRAVO REGIMENTAL NO
AGRAVO EM RECURSO ESPECIAL. FORNECIMENTO DE
MEDICAMENTO QUE NAO CONSTA NA LISTA DO SUS A PESSOA IDOSA.
ARTS. 196 E 230 DA CONSTITUICAO FEDERAL. ESTATUTO DO IDOSO.
DIREITO A VIDA E A SAUDE. PROTECAO INTEGRAL E PRIORIDADE
ABSOLUTA NA EFETIVACAO DOS DIREITOS FUNDAMENTAIS DO
IDOSO. NAO INCIDENCIA DA SUMULA 7/STJ. 1. Tendo em conta o
diferencial, na espécie, de que a parte requerente se trata de pessoa idosa,
ndo ha duvida de que a plausibilidade do fornecimento do remédio por ela
solicitado, a cargo do Poder Publico, decorre diretamente das promessas da
protecdo integral e da prioridade absoluta, ambas positivadas no art. 230 da
Constituicdo Federal, reproduzidas no art. 15, § 2°, do Estatuto do Idoso. 2.
Esta-se a frente de postulagdo de medicamento extremamente importante
para debelar ou, a0 menos, minimizar os efeitos da patologia da qual padece
a parte autora, carente de recursos financeiros, sob pena de complicacdes e
abreviamento da sua expectativa de vida. 3. Agravo regimental a que se nega
provimento.

Jurisprudéncia. Data de publicacéo: 04/02/2016

Encontrado em: FED LEILEI ORDINARIA: 010741 ANO: 2003 EIDO-2003
ESTATUTO DO IDOSO ART: 00015 PAR: 00002 AGRAVO REGIMENTAL
NO AGRAVO EM RECURSO ESPECIAL AgRg no AREsp 733717 RS
2015/0154201-8 (STJ) Ministro SERGIO KUKINA.

A partir do disposto acima, temos que o STJ coaduna seu entendimento com
0s principios da protecao integral e da prioridade absoluta dos direitos dos idosos a
medida que concede a parte autora idosa o direito de receber do Poder Publico o
medicamente de que necessita de forma gratuita.

Além disso, o0 mesmo dispositivo ainda se atenta em garantir o tratamento da
enfermidade, juntamente com a habilitacdo e a reabilitacdo, através do acesso gratuito
de proteses e Orteses aos idosos.

Outra grande conquista em relacdo a garantia do direito a saude do idoso foi a
aprovacao da Politica Nacional de Saude da Pessoa ldosa, através da Portaria n°®
2.528 publicada no dia 19 de outubro de 2006 e que apresentou como um dos
principais objetivos o de determinar que os 6rgaos e entidades do Ministério da Saude,
gue possuam acdes que se relacionam com o tema objeto da Politica aprovada pela
referida Portaria, promovam a elaboracdo ou a readequacdo de seus programas,
projetos e atividades em conformidade com as diretrizes e responsabilidades nela
estabelecidas.

A finalidade primordial da Politica Nacional de Atencdo a Saude da Pessoa

Idosa é, portanto, recuperar, manter e promover a autonomia e a independéncia dos
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individuos idosos, direcionando medidas coletivas e individuais de saude para esse
fim, em consonancia com os principios e diretrizes constantes na lei n°® 8.080/90, que
criou o Sistema Unico de Salde.

A Portaria apresenta como diretrizes da Politica Nacional da Saude do ldoso
(PNSPI) a promogdo do envelhecimento ativo e saudavel; a atengdo integral,
integrada a salude da pessoa idosa; o estimulo as acdes intersetoriais, visando a
integralidade da atencéo; o provimento de recursos capazes de assegurar qualidade
da atencdo a saude da pessoa idosa; a divulgacdo e informacdo sobre a Politica
Nacional de Saude da Pessoa ldosa para profissionais de salde, gestores e usuarios
do SUS; a promocao de cooperagao nacional e internacional das experiéncias na
atencao a saude da pessoa idosa; entre outras.

Assim, a PNSPI chama atencao para o envelhecimento saudavel e ativo, isto
e, livre de qualquer tipo de dependéncia funcional, ja que o principal problema que
pode afetar o idoso é a perda de sua capacidade funcional, ou seja, a perda das
habilidades fisicas e mentais necessarias para realizacdo de atividades basicas e
instrumentais da vida diaria.

Com isso, a abordagem do envelhecimento ativo baseia-se no reconhecimento
dos direitos das pessoas idosas e nos principios de independéncia, participacao,
dignidade, assisténcia e autorrealizacdo determinados pela Organizacédo das Nacoes

Unidas.

4 A EFET‘IVA(;,AO DO PRINCIPIO DA DIGNIDADE DA PESSOA HUMANA E O
DIREITO A SAUDE DA PESSOA IDOSA

4.1 Politicas publicas de saude do idoso no direito comparado

O processo de transicdo do perfil demografico vem afetando praticamente
todos os paises do mundo desde o ano de 1950, revelando um acentuado aumento
na populacdo com idade igual ou superior a 60 anos.

Esse fenbmeno tornou-se mais evidente com o passar dos anos, 0 que
possibilitou maior visibilidade pela comunidade internacional e, com isso, néo
demorou muito para ser pauta da agenda internacional como tema de destaque a ser
discutido pela Assembleia Geral das Na¢des unidas.

Como resultado dos eventos realizados pela Organizacédo das Nac¢des Unidas,

foi aprovado um Plano de Acdo com o objetivo de garantir a efetivagcdo dos direitos
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das pessoas idosas. Com isso, os lideres governamentais dos paises participantes
tiveram a missdo de interiorizar em seus Ordenamentos Juridicos, normas que
atendessem aos principios e diretrizes do disposto no documento por eles aprovado.

Em 15 de junho de 2015, os Estados Membros da Organizacao dos Estados
Americanos (OEA) aprovaram a Convencéo Interamericana sobre a Protecdo dos
Direitos Humanos das Pessoas Idosas que representou um importante passo para
sedimentar as conquistas dos idosos.

Esta Convencao teve como principal objetivo o de reconhecer que todos os
direitos humanos e as liberdades fundamentais existentes se aplicam as pessoas
idosas e que estas, por conseguinte, deveriam gozar plenamente em igualdade de
condi¢cbes com os demais.

Durante a assinatura do documento, o Secretario Geral Luis Almagro afirmou
gue a Convencao possuia a logica de assegurar plena vigéncia dos direitos das
pessoas idosas, levando em conta a particularidade de cada pessoa e isso estaria em
consonancia com o que € defendido por ele.

A Convencado Interamericana sobre a Protecdo dos Direitos Humanos das
Pessoas ldosas apresenta varios artigos que buscam promover, proteger e assegurar
0 reconhecimento e o pleno gozo e exercicio, em condi¢cdes de igualdade, de todos
os direitos humanos e liberdades fundamentais do idoso, a fim de contribuir para sua
plena incluséo, integracéo e participacdo na sociedade.

O artigo 19 dessa Convencao trata de garantir o direito a satude do idoso, uma
vez que reconhece que mesmo na velhice, o ser humano deve continuar desfrutando
de uma vida plena, independente e autbnoma. Para tanto, € necessario que haja
protecdo e investimento para assegurar o direito da pessoa idosa.

O artigo destinado a garantir o direito a saude da pessoa idosa inicia-se fazendo
uma observacao bastante importante e que muitas vezes passa despercebido, qual
seja, a de que a saude da pessoa idosa corresponde ndo sé a saude fisica como
também a mental.

Com isso, o documento orienta a todos os Estados Partes para a formulacao e
implementacdo de politicas publicas intersetoriais de saude direcionadas a uma
atencéo integral que inclua a promocado da saude, a prevencao e a atencao a doenca
em todas as etapas, e a reabilitacdo e os cuidados paliativos do idoso, a fim de

propiciar o desfrute do mais alto nivel de bem-estar fisico, mental e social.
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Assim, os Estados-parte se comprometeram a permitir reforgar as obrigagtes
juridicas de respeitar, promover e realizar os direitos humanos das pessoas idosas.
Essa confirmacédo implica posteriormente na obrigacédo dos Estados participantes em
adotar medidas, com intuito de garantir a pessoa idosa um tratamento diferenciado e
preferencial em todos os ambitos.

A partir disso, temos que nao basta apenas a presenca de normas que tutelam
os direitos das pessoas idosas, € necesséria, também, a aprovacdo de formas de
executar o disposto nessas normas. Assim, uma maneira de se fazer isso, é atraves
de politicas publicas.

Os direitos garantidos nessas normas impdem esforcos herculeos para serem
conquistados pelos grupos populacionais a que eles beneficiam e, como normalmente
esses direitos ndo sdo usufruidos de forma gratuita, ou seja, eles dependem de uma
demanda financeira para serem atendidos, entdo o governo investe parcela de seu
orcamento na concretizacdo de politicas publicas voltadas a solucionar os desafios
gue surgem no seio social. Assim, as politicas publicas surgem através de acbes
governamentais com a finalidade de resolver os problemas que afetam uma
coletividade.

Dessa forma, em observancia aos direitos conquistados pela populacao idosa
no ambito internacional e posteriormente incorporados no ordenamento interno dos
Estados Unidos, este pais decidiu implementar alguns programas cujo objetivo é o de
cuidar da saude da populacéo idosa.

Nos EUA, um dos programas que atingiu maior amplitude € denominado Life
(Living Independently for Elders), conhecido em outros lugares como Pace. Esse
programa de assisténcia ao idoso tem seu maior destaque no estado da Pensilvania,
onde possui uma numerosa populacao de idosos.

O estado da Pensilvania detém a maior quantidade de unidades do Life, com
19 delas ativas atualmente. Cada uma abrange determinada regido e, dentro de seus
limites, atende as pessoas com mais de 55 anos elegiveis para serem membros do
programa que, de acordo com o programa, essa elegibilidade depende de critérios
médicos e é variavel.

O programa Life conta com uma parceria muito importante com a Universidade
da Pensilvania e se baseia em trés aspectos: pratica, educacgéo e pesquisa. O primeiro
diz respeito aos cuidados primarios com os idosos, j& o pilar da educagdo surge com

trocas constantes de aprendizado entre pacientes, alunos, professores e demais
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profissionais. Por ultimo, temos a pesquisa que alinha teoria e pratica, fazendo com
que constantemente o programa se renove e melhore suas técnicas.

Importante ressaltar que o programa trata ndo sé da saude fisica do idoso como
também da salude mental. Ele atende 420 idosos com cerca de 80% diagnosticados
com algum tipo de deméncia, contando com vans responsaveis pelo transporte diario
de seus membros ao centro de atendimento e servigos de reabilitacdo do idoso em
casa apos periodo passado em hospital, com aplicacdo de medidas de seguranca
domiciliar.

O programa Life €, sem duavidas, exemplo positivo de politica publica
desenvolvida nos Estados Unidos com a finalidade de efetivar os dispositivos
normativos que garantem o direito a saude do idoso. Contudo, outros paises também
adotaram essa mesma postura.

Também na Europa, continente com uma das maiores populacdes de pessoas
com idade igual ou superior a 60 anos, podemos destacar o sistema de saude da
Holanda, o qual foi eleito varias vezes como o melhor da Europa, segundo o ranking
do Euro Realth Consumer Index (2016).

Contudo, é importante destacar que nem sempre foi assim. No ano 2000 as
circunstancias que a Holanda se encontrava era totalmente diferente, isso porque o
grande salto de qualidade no atendimento sé ocorreu a partir de 2006, quando o
governo tomou a decisao de transformar o sistema em uma parceria publico-privada.

De acordo com esse novo sistema as seguradoras passaram a oferecer planos
de saude a populacdo, ficando a administracdo responsavel por regulamentar e
fiscalizar as empresas. Assim, o poder executivo define o pacote basico que a
empresa deve oferecer, garantindo acesso aos mesmos Servicos com a mesma
gualidade.

Atualmente a média anual de gasto que a Holanda tem com uma pessoa no
sistema de saude é de aproximadamente US$ 5.200. Ainda de acordo com esse
sistema, o idoso que ganha menos pode ter até 90% do seu plano mensal pago pelo
governo. Acrescente-se que dito pais ainda desenvolve projetos especificos para a
terceira idade. E o caso do Buurtzorg (Cuidado de Bairro), que leva enfermeiros as
localidades onde os idosos vivem. Assim, eles néo precisam se deslocar ao hospital
com tanta frequéncia.

Na América Latina, mais proximo de nos, podemos destacar o Chile como

modelo de gestdo da saude publica para idosos. Segundo a revista britanica The
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Lancet, o Chile é considerado o melhor pais sul-americano em qualidade dos servicos
de saude. Esse pais conseguiu alcancar um grande destaque em saude ao adotar um
sistema com foco distinto dos demais. Destarte, 0 mais curioso desse sistema é que,
diferentemente dos outros, ele tem foco na prevencéao através de cuidados feitos ainda
na idade adulta, ou seja, seu objetivo € prevenir a populacdo mais jovem para
alcancarem a velhice com menos problemas de salude possivel e, com isso, usufruir
de uma vida longa e com mais saude.

Diante da mudanca no perfil demogréfico, o Chile decidiu concentrar esfor¢os
na prevencgao precoce e no diagnostico de doencas associadas a idade. Dessa forma,
88% dos idosos usam o servico publico no pais.

Mas, toda essa mudanca no sistema de saude chileno comecou somente em
2011 com o lancamento do Programa Nacional para a Saude dos Idosos, onde
comecgaram a cuidar da saude dos chilenos antes mesmo de eles chegarem a terceira
idade. Para tanto, o sistema determinou que os adultos que quiserem ter acesso a
atencao basica precisariam passar por exames de medicina preventiva para que com
os resultados pudessem criar um plano de atencédo integral de forma individual,
focando nas particularidades de cada pessoa.

O projeto inclui ainda iniciativas para melhorar a alimentacéo da populacdo, em
especial os idosos. Para aqueles com deficiéncias funcionais, o governo prové
também locais de longa estada, onde recebem assisténcia para realizar tarefas
triviais.

Com isso, nos ultimos anos, o pais aumentou em 20% o0s gastos com saude,
chegando a investir US$ 1.700 por pessoa em 2015, enquanto que, no Brasil, o valor
per capita anual ndo passa de US$1.318, ou seja, € 24% menor, de acordo com o
jornal Estadao.

Dessa forma, com o aumento da populacdo com a faixa etaria mais avancada,
novos desafios foram aparecendo, e € por isso que o desenvolvimento de politicas
publicas para a pessoa idosa tem sido destague na agenda de organizacdes
internacionais de saude comrelacao a proposicao de diretrizes para na¢des que ainda
precisam implantar programas sociais e assistenciais para atender as necessidades

emergentes desse grupo populacional.

4.2 Politicas publicas direcionadas a protecdo do direito a saude da pessoa

idosa e a efetivacdo do principio da dignidade da pessoa humana no Brasil
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Sendo certo que a parcela da populagcéo com idade igual ou superior a 60 anos
vem crescendo nos ultimos anos, temos que, na verdade, o surgimento de um grupo
gue se encontra em lugar de desigualdade em relacdo a outros e é por isso que o
sistema normativo tomou como base o principio da protecao.

Os avancos na evolucédo histérica dos direitos de protecédo dessa parcela da
populacdo mais vulneravel se ddo em razao de grande mobilizacdo da sociedade civil
contra todos os tipos de dominacao, exclusdo e repressao por eles vivida ao longo
das décadas.

Segundo Piovesan (2018, p.73), “os direitos humanos nao servem as relagoes
entre iguais, pois ele opera em defesa dos ostensivamente mais fracos, posicionando
em favor dos mais necessitados de protecdo”. A autora acrescenta ainda o fato de
gue ele ndo busca obter um equilibrio abstrato entre as partes, mas remediar 0s
efeitos do desequilibrio e das disparidades. Portanto, esse direito se inspira nas
consideracoes de ordre public em defesa dos interesses superiores, da realizacéo de
justica e nao nas trocas de reciprocidade.

A vista de uma clara relacio de desigualdade é que o sistema normativo
aprovou uma seérie de dispositivos de protecéo aos direitos dos idosos cuja finalidade
€ a de amenizar os efeitos causados por essa realidade.

O sistema normativo de protecao aos direitos dos idosos tem como fundamento
o principio da dignidade da pessoa humana como instrumento para evitar praticas
corriqueiras que surgiam no seio social de discriminagdo contra a pessoa idosa. De
acordo com esse principio, todos os seres humanos ja nascem atrelados a um valor
imensuravel e que se encontra intrinseco ao seu ser e, portanto, independentemente
da idade, todos eles tém direito ao exercicio da cidadania e devem exercer de forma
plena todos os direitos que |lhe sdo garantidos de forma que |he proporcione
autonomia.

Para tanto, o principio da dignidade da pessoa humana carece do poder do
Estado para proporcionar o pleno desenvolvimento da personalidade de cada
individuo. Dessa forma, esse principio impde ao Estado a obrigacdo de promover as
condi¢bes que viabilizem e removam todas as barreiras que estejam a impedir as
pessoas de viverem com dignidade.

De acordo com Sarlet (2015, I. 2311) “O principio da dignidade da pessoa

humana implica (numa perspectiva que se poderia designar de programatica ou
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impositiva, mas nem por isso destituida de plena eficacia), que o Estado deveré ter
como meta permanente, protecao, promocao e realizagdo concreta de uma vida com
dignidade para todos.”

Imperioso reconhecer que o principio da dignidade da pessoa humana néo
apenas imp0e limites a atuacdo estatal, impedindo que o poder publico incorra em
violacao dos direitos fundamentais das pessoas, como também no sentido positivo ao
assegurar o pleno desenvolvimento da personalidade de cada individuo.

Para que o poder publico atenda o sentido positivo deste principio é necessario
gue os Orgédos estatais ajam de forma organizada, a fim de assegurar a concretizacao
dos direitos estabelecidos no Ordenamento Juridico. Para tanto, € necessario o
estudo e a implantacéo de politicas publicas através de a¢des, programas e projetos
governamentais voltados a atender as necessidades da populacao.

Assim, as agOes governamentais em politicas publicas de saude tratam do
estudo dos programas basicos de saude, ao observar sua organizagao e suas praticas
profissionais na comunidade e sua intervencao profissional na garantia dos direitos
humanos. Com isso, os 6rgaos publicos de saude fazem constantemente revisdo dos
objetivos propostos pelas politicas publicas de saude, a fim de encontrar estratégias
institucionais que visem a promocéao social, a prevencao da saude e a garantia dos
direitos humanos nos segmentos mais vulneraveis da populacéao.

No Brasil, as principais politicas publicas de saude estdo associadas a criagao
do Sistema Unico de Saude, em 1990, através da Lei n° 8.080, de 19 de setembro.
Ela detalha todos os compromissos e responsabilidades do Estado e especifica quais
as atribuicdes de competéncia no Municipio, do Estado e da Unié&o.

A Lei que criou o SUS foi responsavel por dar um passo muito grande em
direcdo ao sistema de protecdo do direito a saude de todos os brasileiros, inclusive
dos idosos. A partir da entrada em vigor dessa Lei, os érgdos publicos iniciaram uma
série de medidas com a finalidade de implementar politicas publicas que atendessem
as necessidades da sociedade.

A Coordenacdo de Saude da Pessoa ldosa, conforme disposto no XXX
Congresso Nacional de Secretarias Municipais de saude, define como uma de suas
prioridades, a constru¢cdo de uma proposta de Modelo de Atencéo Integral & Saude
da Pessoa ldosa, com o0 objetivo de contribuir para a organizacado da atencéo e
ampliacdo do acesso qualificado da populacdo idosa no ambito do SUS. O Modelo

apresenta as diretrizes e estratégias para potencializar acfes e servicos dirigidos as
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pessoas idosas ja desenvolvidas nos territérios, de forma que sejam reconhecidos e
articulados diferentes pontos de atencdo, compondo a rede de atencdo as pessoas
idosas, tendo a Atencao Basica como coordenadora dessa acao.

A partir disso, a intencdo é criar um sistema baseado nas necessidades da
populacdo, centrada no individuo, considerando sua integracdo na familia e na
comunidade, em substituicdo a atencao prescritiva e centrada na doenca.

Dessa forma, a especificidade e a heterogeneidade nos processos de
envelhecer devem ser consideradas, a partir dos determinantes sociais da saude, nos
seus mais diferentes aspectos, considerando ainda as diferencas de género e raga,
buscando a equidade e resolutividade do cuidado a ser ofertado. Para isso, as
especificidades e singularidades da populacao idosa com suas novas demandas de
cuidado devem ser priorizadas na organizacao e oferta de servicgos.

No Brasil, varios projetos voltados a garantir o direito a saude dos idosos ja
foram implementados. Consoante a Fundacdo Oswaldo Cruz, na regidao norte, no
municipio de Boa vista dos Ramos, a Secretaria de Estado de Saude do Amazonas
desenvolve um projeto denominado “Mais Saude” com o objetivo de diminuir o indice
de idosos sedentarios, principalmente para aqueles que possuem Doencas Crbnicas
nao Transmissiveis (DCNT). Atualmente o projeto conta com 100 idosos de ambos os
sexos, hipertensos e diabéticos. As reunibes do grupo acontecem na Secretaria
Municipal de Saude onde € verificado a pressao arterial de todos, além de pratica de
atividade fisica e palestras com profissionais da saude.

A Fundacédo destaca ainda, na Regido Nordeste do Brasil, o projeto “Projeto
vida saudavel: praticas integrativas de promocdo do envelhecimento ativo”,
desenvolvido no municipio de Picos pela Universidade Federal do Piaui, cujo publico-
alvo sdo idosos de ambos os sexos e sem limitacdo fisica. Esse projeto busca
promover um conjunto de a¢des sistematicas de incentivo a melhoria da saude e do
condicionamento fisico de idosos acompanhados na atencdo primaria, além de
promover atividades fisicas e de lazer aos idosos, buscando intervir positivamente na
gualidade de vida dos participantes. O projeto realiza, também, oficinas educativas
para fomentar a integracdo entre os idosos, esclarecer davidas e ampliar o
conhecimento dos participantes sobre vida saudavel.

J& a Regido Sul, a Fundacdo Oswaldo Cruz destacou o projeto “abragcando a
melhor idade- terapia comunitaria integrativa no cuidado da saude do idoso”,

desenvolvido pela Secretaria de Saude do Municipio de Inacio Martins, no estado do
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Parana. Esse projeto conta com 95 idosos de ambos 0s sexos e possui como foco
principal a melhoria da saude mental e autoestima da populagéo idosa, através do
resgate do bem-estar emocional, amor-préprio, autoconfiangca e empoderamento da
populacdo idosa; também busca estimular uma melhora do sentimento de angustia,
soliddo e sofrimentos mentais; além de incentivar o autocuidado dos idosos e melhor
adeséo ao tratamento e orientacfes da equipe médica e de enfermagem.

Na Regido Sudeste, segundo a Fundacgéao, a Secretaria Municipal de Claudio,
municipio de Minas Gerais, desenvolve projeto “AtivIDADE: levando autonomia para
a pessoa idosa em uma instituicdo de longa permanéncia no municipio de Claudio-
MG”. Esse projeto conta com 22 idosos, sendo 61% do publico feminino e 39%
masculino, na faixa etaria de 60 a 90 anos, onde a maioria sdo hipertensos, diabéticos
e com mobilidade prejudicada. O projeto busca mudar o comportamento sedentario
dos idosos através de praticas de atividades fisicas e maior interacado no processo de
trabalho da equipe e populacédo idosa; ampliacdo na interacdo social entre os idosos
da Instituicdo (alegria contagiante também para idosos com limita¢des); promover um
envelhecimento ativo e saudavel (controle dos niveis pressoricos e glicémicos); além
de melhorar a qualidade de vida e estado de humor dos idosos, conscientizando sobre
mudancas de habitos, estimular o organismo a se defender e prevenir contra males
precoces, o autocuidado e bem estar geral.

Por fim, temos a regido Centro-Oeste do Brasil com o projeto ““envelhecer com
saude”: uma estratégia de educagao em saude em um centro de saude da familia”,
gue, de acordo com a Fundacdo Oswaldo Cruz, fica no municipio de Goiania e é
desenvolvido pela Pontificia Universidade Catélica de Goias (PUC-GO). O projeto
conta com 80 participantes idosos de ambos o0os sexos que estdo vinculados a
Estratégia de Saude da Familia. O objetivo da proposta € proporcionar um ambiente
de oportunidades congruente com o envelhecimento ativo por meio de um grupo de
convivéncia, promover atividades sobre o processo do envelhecimento, possibilitar um
espaco para a realizacado de diferentes atividades e estar com outras pessoas para
troca de vivéncias e experiéncias entre os participantes dos grupos de convivéncia de
idosos, além de fortalecer a autoestima, valorizacao e exercicio da cidadania do idoso
perante a sociedade.

Ver-se, pois, que esses projetos elencados sdo exemplos de politicas publicas
voltadas a efetivacao do principio da dignidade da pessoa humana, na medida em que

contribuem para assegurar o exercicio pleno do desenvolvimento da personalidade
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das pessoas que se encontram com idade igual ou superior a 60 anos no tocante ao

seu direito a saude.
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5 METODOLOGIA

O tipo de pesquisa adotado pelo presente trabalho consiste, quanto aos fins,
em uma investigacao descritiva, ja quanto aos meios de investigacdo aplicados, trata-
se de uma pesquisa de natureza bibliografica. O método adotado pela pesquisa € o
indutivo.

A pesquisa descreveu caracteristicas do fenémeno do envelhecimento que vem
ocorrendo no Brasil e no mundo nas Gltimas décadas e buscou fazer uma anélise de
como esse fenbmeno esta sendo tratado pela sociedade e pelas autoridades
governamentais, no que tange a efetivacdo dos direitos fundamentais da populacéo
gue se encontra com idade igual ou superior a 60 anos, com foco na garantia ao direito
a saude.

Quanto aos meios de investigacao, adotou-se a pesquisa bibliografica, uma vez
gue o trabalho apresenta um estudo sistematizado do fenémeno do envelhecimento
populacional desenvolvido com base em material publicado em livros, revistas e redes
eletrbnicas. A pesquisa aborda o pensamento de autores como: Ingo Wolfgang Sarlet,
Flavia Piovesan, Luis Roberto Barroso, Gilmar Ferreira Mendes, entre outros.

Além disso, a pesquisa ainda faz um estudo sistematizado das normas juridicas
de protecao do direito a saude da pessoa idosa aprovada pela Assembleia Geral das
Nacoes Unidas, além de normas constitucionais e infraconstitucionais incorporadas
ao Ordenamento Juridico brasileiro que garantem o direito aqui tratado, como a
Constituicdo Federal, o Estatuto do Idoso, a lei de Politica Nacional de Saude da
Pessoa ldosa, entre outras leis.

O método aplicado na pesquisa para se chegar ao conhecimento cientifico do
tema aqui tratado é o indutivo, uma vez que a resposta para o problema objeto da
pesquisa partiu de uma observacao particular em direcdo a uma generalizacdo que
surgiu de forma posterior, como produto do trabalho de coleta de dados particulares.
Dessa forma, a pesquisa tratou de observar o fenémeno do envelhecimento no Brasil
e no mundo e como 0s 0rgaos publicos estdo fazendo para efetivar o direito a saude
das pessoas idosas para, entdo, partir para uma constatacdo da realidade da

efetivacdo desse direito.
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6 RESULTADOS E DISCUSSOES

O resultado do presente trabalho aponta para a efetivagcdo do principio da
dignidade da pessoa humana, bem como as demais normas constitucionais e
infraconstitucionais de protecdo ao direito & saude da pessoa idosa, através da
implementacéo de politicas publicas voltadas a garantir o direito & satde do idoso em
todo as regides do Brasil.

Segundo a pesquisa, isso foi consequéncia de uma mudanca significativa no
cenario demografico da populacdo mundial, 0 que causou preocupacao dos lideres
governamentais do mundo inteiro e que, portanto, se tornou tema de discussao. Com
isso, a comunidade internacional buscou solucdes para os desafios desse novo
panorama.

Assim, embora haja muito ainda a ser feito no que concerne a protecédo dos
idosos no campo da saude, o Brasil foi um dos paises que, compartilhando desse
mesmo desafio, decidiu assumir o compromisso de assegurar direitos fundamentais a
essa parcela da populacdo, bem como implementar politicas publicas que
garantissem a efetivacdo do principio da dignidade da pessoa humana em prol do

envelhecimento populacional saudavel.
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7 CONCLUSAO

Diante do que foi abordado anteriormente, o perfil demografico brasileiro
passou por significativas mudancas nas ultimas décadas, assim como aconteceu com
o restante do mundo, o que resultou em uma modificagdo na estrutura etaria do pais
e do mundo, apontando para um aumento consideravel na populacdo com idade igual
ou superior a 60 anos.

Dessa forma, tanto a comunidade internacional como também os lideres e
representantes nacionais tiveram que desenvolver um olhar mais atento aos novos
desafios que essa mudanca do cenario demografico mundial e brasileiro implicaria na
sociedade.

Para tanto, a Assembleia Geral das Nacfes Unidas aprovou um Plano de Agao
Internacional sobre o Envelhecimento Humano, contendo principios e diretrizes a
serem observadas pelos lideres dos paises participantes, para que estes pudessem
incorporar ao seu sistema normativo.

O Brasil foi um dos paises bastante influenciados por essa nova visao, que
inclusive contribuiu para a formacéo da atual Constituicdo Federal. Assim, a Carta
Magna baseou-se no principio da protecao para garantir direitos a populacédo idosa.

A fim de alcancar tal desiderato, o principio da dignidade da pessoa humana
contribuiu para dar mais efetividade a direitos fundamentais presentes no texto
constitucional, uma vez que esse principio ganhou status de valor fundamental e
tornou-se centro axiolégico de todo sistema normativo constitucional.

A partir do principio da dignidade da pessoa humana, todos os seres humanos,
independentemente da idade que estejam, tiveram o0 seu valor intrinseco e imaterial
reconhecido pelo Estado de forma que este deveria agir de forma negativa ao se
eximir de violar qualquer direito fundamental garantido, como também agir de forma
positiva ao implementar acdes, programas e projetos que assegurem a efetivacdo dos
direitos fundamentais estabelecidos no ordenamento juridico. Com isso, esse principio
logo influenciou outros sistemas normativos infraconstitucionais que foram
responsaveis por detalhar melhor esses direitos.

O Plano de Acédo aprovado pela Assembleia Geral das Nacdes Unidas e o
sistema normativo constitucional e infraconstitucional incorporado pelo Ordenamento

Juridico brasileiro foram de extrema importancia na tutela dos direitos da pessoa
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idosa. Contudo, é necessario buscar formas de efetivacdo desses direitos para que
eles realmente cumpram com seus objetivos.

Assim, o0s documentos aprovados pela comunidade internacional e,
posteriormente, as leis que visam a protecdo do direito a salude do idoso € apenas 0
primeiro passo rumo a conquista da verdadeira cidadania. E necessario, contudo, a
vontade politica para o implemento da norma, através do direcionamento das politicas
publicas para a protecdo dessa parcela da populacdo, sempre que nao for
autoaplicavel o dispositivo normativo ou no caso de depender de implementacao de
politicas publicas.

O envelhecimento da populagdo emana, dentre outros aspectos, atencao ao
direito a saude. Esse fen6meno exige politicas publicas, ou seja, acdes, programas e
projetos governamentais especificos para enfrentar os problemas sociais de saude
publica nas diferentes regides brasileiras, a fim de garantir o exercicio dos direitos
humanos.

Com o objetivo de atender as necessidades dessa populacdo de idosos,
principalmente no que diz respeito a efetivacdo do direito a saude, € que o Poder
Publico implantou varios projetos com foco na saude fisica e mental do idoso como,
por exemplo, o “mais saude”, “abragando a melhor idade”, “envelhecer com saude”,
entre outros.

Essas politicas publicas contribuem para efetivacdo do principio da dignidade
da pessoa humana, contudo, ndo sdo suficientes para resolver todos os desafios
provocados pelo aumento na quantidade de pessoas com uma faixa etaria mais
avancada. E necessario, ainda, maior presenca do Poder Publico, ja que muitas vezes
ao ser provocado alega ndo possuir condicbes financeiras de prestar o servico
necessario, carecendo da intervencdo do Poder Judiciario para que ocorra a
efetivacdo do preceito constitucional. Dessa forma, é fundamental maior investimento
de recursos financeiros, bem como a fiscalizacdo dessa verba para constatar se ela
realmente estd sendo aplicada na efetivacéo do direito a saude do idoso e, somando-
se a isso é indispensavel também levar maior esclarecimento a essa parcela da
populacédo através de campanhas educativas que tratem sobre temas relacionados a
prevencao e tratamento de doencgas, vacinagao, entre outros temas.

Além disso, a efetivacdo do direito & saude do idoso carece do apoio da
comunidade e da familia, como bem menciona o texto constitucional, de modo que a

conscientizagao de todos e de cada um faz toda a diferenca no resultado final.
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