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Resumo

As recentes alteracoes legislativas para definir instrumentos que possibilitem o enfrentamento agil da emergéncia de
saude publica provocada pela pandemia da doenga causada pelo Coronavirus trazem restricoes a diversos direitos
fundamentais individuais. Trata-se aqui de pesquisa documental qualitativa, baseada em artigos cientificos, de opiniao
e jornalisticos, e da legislacdo. Inicia-se com uma breve passagem histérica pelos instrumentos restritivos da liberdade
e da autonomia adotados com fundamento na satide publica, denominados de Medidas Nao Farmacéuticas (MNF),
e aspectos relacionados a recente pandemia da COVID-19 e sua mitigacédo. Em seguida, realiza-se uma anélise dos
instrumentos previstos na Lei n. 13.979/2020, em especial da quarentena e do isolamento, bem como da Portaria
Interministerial n. 5, de 17 de marco de 2020, editada pelos Ministérios da Justica e Seguranca Publica e da Saude,
e da Portaria n. 356 do Ministério da Satde, a luz da Constituicao da Republica, da ética e da satde publica.
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Abstract

Recent legislative changes aimed at defining instruments that make it possible to deal quickly with the public health
emergency caused by the pandemic of the disease caused by the new coronavirus allow restrictions to several
individual fundamental rights. This is qualitative documentary research, based on scientific, opinion and journalistic
articles, and legislation. It begins with a brief historical passage through the legislation that restricts freedom and
autonomy based on public health concerns, called Non-Pharmaceutical Measures (MNF), and aspects related to
the recent COVID-19 pandemic and its mitigation. Then, it performs an analysis of the instruments provided by the
Law n. 13.979, of February 6, 2020, in particular quarantine and isolation, as well as of Interministerial Ordinance
No. 5, of March 17, 2020, by the Ministries of Justice and Public Security and Health, and Ordinance n. 356 of the
Ministry of Health, in light of the Constitution of the Republic of Brazil, ethics and public health.
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1 Introducdo

Em 11 de marco de 2020, a Organizacao Mundial da Satide (OMS) declarou como pan-
demia a doencga causada pelo Coronavirus. A Organizacdo Pan-Americana da Saide (OPAS,
2020) esclarece que “O termo ‘pandemia’ se refere a distribuicao geografica de uma doenca e
nao a sua gravidade. A designacao reconhece que, no momento, existem surtos de COVID-19
em varios paises e regides do mundo [...]”, ou seja, nao depende da gravidade da doenca, mas
sim da sua distribuicao geografica (OPAS, 2020).

A COVID-19 teve seu surgimento na cidade de Wuhan, provincia de Hubei, China, no final
de dezembro de 2019, quando ocorreram vérios casos de pneumonia grave, notificados em 31
de dezembro de 2019 a Organizacao Mundial de Satde. Em 7 de janeiro de 2020 ocorreu a
identificacao do patégeno como um Coronavirus, dentre sete que acometem os seres humanos,
sendo uma variacao do SARS-CoV-1 responsavel pelo surto de sindrome respiratéria aguda
grave (SARS) em 2002-2003, tendo sido denominado SARS-CoV-2 e a doenca chamada de
COVID-19 (OPAS, 2020; SINGHAL, 2020; SURICO; GALEOTTI, 2020). A partir de Hubei, a
doenca se espalhou pela China, ocorrendo a primeira morte em 11 de janeiro de 2020 nesse

pais, e se disseminou por todo o mundo; e em cerca de dois meses foi declarada a pandemia
pela OMS.

Diante da situacao de desconhecimento de diversos fatores da doenga COVID-19, como as
formas de contagio, métodos de prevencao, como vacinas, e mesmo mecanismos para tratamento
e cura, emergem as Medidas Nao Farmacéuticas (MNF), como os de isolamento dos doentes,
distanciamento social, a quarentena para os individuos que tenham a possibilidade de terem
sido infectados e o fechamento de escolas e universidades, trazendo com tais métodos ques-
toes de cunho juridico, ético e socioecondmico. O governo brasileiro, para enfrentar a situagao
provocada pela doenca, emitiu diversos instrumentos legais para fazer frente as necessidades
de enfrentamento ao Coronavirus, incluindo as MNFs.

O presente artigo busca compreender como foi a evolucao do uso das MNFs, especialmente
a quarentena e o isolamento, e como os Estados passaram a emitir leis para regulamentacao
dessas medidas em casos de doengas que colocam em risco a satide publica, e como a situa-
cao atual de pandemia da COVID-19 tem sido tratada em alguns paises. Em relagdo ao Brasil,
faz-se uma anélise do estado do direito sanitario e como isso pode afetar o cumprimento das
medidas necessarias a mitigar a transmissao e ocorréncia da doenca. Realiza-se um exame da
constitucionalidade das medidas previstas na Lei n. 13.979/2020, em especial da quarentena e
do isolamento, e o seu fundamento ético. A pergunta de pesquisa a ser respondida é: até que
ponto os Estados podem impor restrigoes aos individuos em seus direitos individuais e como isso
pode trazer beneficios para a sociedade em tempos de contaminacao pelo virus SARS-COV-2,
causador da doenca denominada COVID-19?

2 Revisdo da Literatura
A Constituicao da Republica, em seu artigo 5°, XV, diz que: [...] é livre a locomocao no

territério nacional em tempo de paz, podendo qualquer pessoa, nos termos da lei, nele entrar,
permanecer ou dele sair com seus bens” (BRASIL, 1988, grifos nossos). Diante desse direito
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constitucional, faz-se necessario citar o artigo 6°, o qual traz outros direitos, chamados de sociais:
“Sao direitos sociais a educagao, a satde, a alimentacao, o trabalho, a moradia, o transporte, o
lazer, a seguranca, a previdéncia social, a protecao a maternidade e a infancia, a assisténcia aos
desamparados, na forma desta Constituicao” (BRASIL, 1988, grifo nosso). Nesse caso, tem-se
um direito individual, o de locomocao, e, entre os direitos sociais, o direito a satide, ambos
direitos humanos fundamentais.

A partir desses preceitos constitucionais e com a legislacao recente sobre restricoes a liber-
dade, como o isolamento e a quarentena, decorrentes da pandemia causada pela COVID-19,
faz-se uma revisao do surgimento e conceituacao do termo quarentena e outras medidas cha-
madas de nao farmacéuticas, e como foram utilizadas em alguns momentos da histéria.

Em termos de satde publica, ha uma diferenciacao entre os termos isolamento e quaren-
tena, conforme descrito na Lei n. 13.979, de 6 de fevereiro de 2020 (BRASIL, 2020a), e no
Decreto n. 10.212, de 30 de janeiro de 2020 (BRASIL, 2020b):

I[solamento: separacao de pessoas doentes ou contaminadas, ou de bagagens, meios de
transporte, mercadorias ou encomendas postais afetadas, de outros, de maneira a evitar a
contaminacdo ou a propagac¢ao do Coronavirus.

Quarentena: restricao de atividades ou separacao de pessoas suspeitas de contaminacgao das
pessoas que nao estejam doentes, ou de bagagens, contéineres, animais, meios de transporte
ou mercadorias suspeitos de contaminacao, de maneira a evitar a possivel contaminacao ou a
propagacao do Coronavirus.

Trata-se de traducéo das definicoes constantes em documento da Organizacao Mundial da
Saude (OPAS, 2005?), “[...] texto revisado do Regulamento Sanitario Internacional, acordado
na 582. Assembleia Geral da Organizacao Mundial de Satde, em 23 de maio de 2005” (BRA-
SIL, 2020Db). Percebe-se que o isolamento trata de pessoas ja doentes, enquanto a quarentena
procura afastar do convivio com outros individuos aqueles que podem ter tido contato com o
virus, de forma que haja a diminuicao do contagio das pessoas e da propagacgao da doenga,
bem como permite a restricao de atividades.

2.1 Breve Histérico das Medidas ndo Farmacéuticas

A prética de afastar os individuos com alguma doenca manifesta, distanciando-os das de-
mais pessoas para evitar o contagio, conhecida atualmente como quarentena, data de tempos
antigos, podendo ser citado o isolamento dos leprosos em Levitico 13:3-7 (BIBLIA SAGRADA,
c1979), que recomendava seu encerramento por sete dias, quando seria examinado pelo sa-
cerdote, mantendo o seu isolamento por mais sete dias, com novo exame, liberando-o ou néao.
Ja os ensinamentos de Hipécrates, no século V, eram para que o isolamento de uma pessoa
com suspeita de estar contaminada com algum agente patégeno causador de doencgas fosse
de quarenta dias, ja que nenhuma doenca aguda se manifestaria além de quarenta dias, senao
seria considerada uma doenca cronica (GENSINI; YACOUB,; CONTI, 2004, PRICE, 2018;
ROSENBERGER et al., 2012).

O termo quarentena vem das palavras italianas “quarenta giorni”, que significam quarenta
dias, e tem sido associado ao tempo da peste negra, em 1377, ao ser imposto um periodo de
isolamento de quarenta dias aos navios que chegavam a Republica de Ragusa, antiga colénia
de Veneza. Por se tratar de um local de grande circulagao de pessoas e cargas, foram impostos
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também quarenta dias para os viajantes terrestres, sendo considerado este o primeiro instrumento
legal. A prética foi disseminada para outros portos da Itdlia (Pisa) e da Franca (Marselha) nos
cem anos que se seguiram (GENSINI; YACOUB; CONTI, 2004; CLIFF; RAYNOR; STEVENS,
2009; ROSENBERGER et al.,2012; KILWEIN, 1995).

Santos (2014) cita haver um consenso sobre a associacao da quarentena as chamadas
pestes que assolaram a humanidade, especialmente a peste negra que assolou a Europa, no
século XIV, ressaltando que o uso da medida na satide tem seu registro no século XVIII, quando
o governo britanico a utilizou como forma de controle do surto de peste bubénica.

Deve ser ressaltado que, a época do século XIV, a medicina era impotente perante a praga,
e para evitar a infeccao, a tinica maneira era evitar o contato com pessoas e objetos infectados
(TOGNOTTI, 2013). Ou seja, nao havia conhecimento suficiente para identificar a forma de
contagio e desenvolvimento das doencas, e nem vacinas e medicamentos para prevencao e
tratamento das enfermidades.

Essa prética de isolar pessoas que poderiam contaminar outras pessoas tem sido utilizada
como uma forma de prevencao de doencas, especialmente as chamadas de peste, como a pes-
te negra, citada acima. O tempo de quarenta dias nao era comprovado cientificamente, mas
baseado em préaticas ancestrais, como a citada em relacao aos leprosos e aos ensinamentos de
Hipocrates.

Gensini, Yacoub e Conti (2004) citam que o préprio termo quarentena evoca diversos
sentimentos como o medo, o ressentimento, a aceitacao, a curiosidade e a perplexidade, todos
frequentemente associados a falta de conhecimento da origem, significado e relevancia do termo.

Um ponto de inflexdo no uso de praticas de quarentena ocorreu apés a identificacao de
agentes patogénicos causadores das doencas mais temidas, como febre amarela, colera e pra-
ga, que ocorreu entre os séculos XIX e XX, chegando ao ponto de ser enfatizado o uso dessas
técnicas como antiquadas e ultrapassadas em 1911 (TOGNOTTI, 2013). Schwartz (2018) cita
que o ponto de inflexao seria exatamente apds esse ano, decorrente da ocorréncia da gripe
espanhola em 1918, a partir da qual houve uma transi¢édo das técnicas de satde publica tra-
dicionais para aquelas em que as intervencoes biomédicas sao vistas como as mais potentes e
promissoras ferramentas para respostas as epidemias.

Durante a histéria, o segundo grande momento em que se teve uma peste que assolou a
humanidade foi em 1918, com a gripe espanhola, que chegou a matar entre 50 e 100 milhoes
de pessoas. A sua origem nao foi bem determinada, sendo sugerida que pode ter surgido na
Franca em 1916 ou na China e no Vietna em 1917, ou mesmo nos Estados Unidos da América
em 1918 (BARRY, 2017). Nesse pais, durante a gripe espanhola, foram tomadas medidas de
comunicacao sobre a importancia de habitos de higiene, como néo tossir sem um lengo, mas,
sobretudo, acdes mais agressivas, compreendendo isolamento e quarentena, e as cidades que
incluiram essas medidas de forma rapida e agressiva conseguiram melhores resultados do que
as que nao o fizeram (SCWHARTZ, 2018).

Apébs a adocao da quarentena na Itdlia em 1374 (KILWEIN, 1995), o préprio senado
italiano imp6s essa medida com a promulgacéo de uma lei, servindo de modelo para estados
germanicos; e no século XVIII, diversos paises ja haviam adotado uma legislacao referente a
essa pratica, como Inglaterra, Franca e Espanha. A adocao de medidas legais para regulamentar
as praticas de isolamento e de quarentena nos diversos paises mostra a necessidade de que se
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tenha respaldo para se tomar uma atitude tao radical, apesar de que as criticas mostram que, em
diversos casos, as medidas foram desproporcionais, afetando grupos étnicos e marginalizados
(TOGNOTTI, 2013).

Schwartz (2018) reafirma a importancia das estratégias nao farmacéuticas, como o fecha-
mento de escolas e a proibigao de aglomeracgoes ou, ainda, a separacao dos doentes de deter-
minada doenca contagiosa dos demais pacientes em hospitais, como estratégias de resposta a
epidemias, como a que ocorreu com o virus Ebola na Africa, em 2014. O autor cita ainda que
essas medidas devem ser consideradas de curto prazo, para evitar a disseminacao da doenca,
enquanto nao sao desenvolvidos e distribuidos medicamentos e vacinas efetivos para cura e
prevencao da doenca, respectivamente.

Greenberger (2018) afirma que muito mais do que depender de intervencbes nao farma-
céuticas, como a quarentena, o pais (Estados Unidos da América) deve reorganizar as suas
prioridades na area da satde, de forma a estar preparado para uma pandemia de larga escala.
Essa afirmacao pode se assemelhar ao que um individuo também esperaria do governo brasi-
leiro: mais investimentos na area da satde.

Apesar de ser uma pratica antiga, a quarentena e outras medidas denominadas nao far-
macéuticas tém sido utilizadas em pleno século XXI como uma ferramenta poderosa da satide
publica frente ao surgimento ou ressurgimento de doencas infecciosas, mesmo gerando con-
trovérsias por gerar problemas politicos, éticos e socioeconémicos, requerendo um equilibrio
entre os direitos individuais e o interesse publico (TOGNOTTI, 2013).

Mesmo que exista legislacao em diversos paises regulamentando o isolamento e a quaren-
tena para prevenir doencas transmissiveis, Santos (2014) cita que a legalizacdo, em nivel global,
surgiu no século XX, a partir de um acordo entre paises para minimizar surtos epidémicos, frente
ao crescimento das tecnologias de meios de transporte, ficando conhecido como Regulamento
21 da OMS, atualmente Regulamento Sanitario Internacional (2005), no qual 196 paises se
comprometeram em colocar em préatica protocolos recomendados pela OMS (OPAS, 20057?).

A quarentena veio novamente a discussao no cenario da saide mundial em 2003, “[...]
como medida de vigilancia epidemiolégica no controle da sindrome respiratéria aguda grave,
SARS, também conhecida como gripe aviaria [...]” (SANTOS, 2014, p. 9) e, em 2009, com a
Influenza A (HIN1).

Apesar de todo o avanco da medicina e de toda a area técnica de apoio, como a de diag-
ndstico, prevencao e tratamento, no momento atual, a presente crise decorrente da pandemia
causada pelo virus SARS-CoV-2 (Coronavirus) trouxe de forma muito presente em diversos
paises as praticas de quarentena e isolamento, causando controvérsias em diversos niveis, sejam
éticos, juridicos ou socioeconémicos, entre outros.

3 Metodologia

Este trabalho resulta de uma pesquisa qualitativa descritiva contextualizada, na qual serao
examinados arquivos e documentos relacionados ao tema, tomando como aporte tedrico ques-
toes juridicas e éticas das Medidas Nao Farmacéuticas (MNF) que podem ser tomadas para a
mitigagdo da doenca COVID-19.
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Os documentos consultados sao textos cientificos e de noticias, bem como documentos
de péaginas eletrénicas oficiais de 6érgaos governamentais, como o Ministério da Satde (MS)
brasileiro e o Center for Disease Control and Prevention (CDC), e da Organizacao Mundial da
Satde (OMS), bem como dos 6rgaos emanadores da legislacao nacional.

Os textos cientificos foram utilizados para o conhecimento do surgimento e aplicagcao de
regras de quarentena e demais MNFs, e como esse mecanismo tem sido utilizado em diferentes
paises, bem como as criticas a esse artificio, tanto positivas, como negativas. Para isso, realizaram-
-se buscas na base PubMed com os termos quarentena, em inglés: “quarantine”, e em seguida
Coronavirus ou COVID-19, buscando os artigos cujos resumos foram pertinentes a este artigo.

Como resultados apresenta-se um resumo de questoes relacionadas a mitigacao da doen-
ca em foco, de forma a trazer embasamento cientifico para as medidas tomadas em ambito
juridico, e até mesmo para o seu questionamento. Na questao ética e constitucional das MNFs,
sao examinados artigos cientificos sobre o estado atual da ética na satide publica, ainda que
relacionados a outras medidas do direito sanitario como, por exemplo, a justificativa ética para
a obrigatoriedade de vacinacao. Além disso, a luz do texto constitucional, o artigo examinou
a constitucionalidade da quarentena e do isolamento, com consultas a paginas eletronicas dos
tribunais para a verificacao de precedentes e dos érgaos estatais responsaveis pelas decretacoes
das quarentenas ja efetivadas no pais.

4 Resultados e Andlises

Nessa secao sao apresentadas as estratégias usadas em alguns paises para mitigar a trans-
missao do Coronavirus, de acordo com a evolucao do nimero de casos reportados e, em
seguida, sera apresentada a analise dos aspectos constitucionais e éticos da Lei n. 13.979, de

6 de fevereiro de 2020 (BRASIL, 2020a).

4.1 Estratégias para Mitigar a Pandemia de COVID-19

O que pode ser questionado é até que ponto a adocao de medidas de quarentena e iso-
lamento poderao afetar a velocidade e propagacao do Coronavirus. A partir dos exemplos da
China e da Itélia, comparados a diversos paises, pode-se obter informagoes de como essas
medidas podem ajudar a mitigar os efeitos de um virus com grande velocidade de contagio.

Gostin (2006) afirma que as estratégias de satde publica sao dificeis de avaliar, por diversos
motivos: primeiro pelo aspecto da falta de estudos sistematizados para avaliar sua efetividade;
segundo, uma efetividade na intervencao necessita de conhecimentos dos padroes de transmis-
sao da doencga, nao conhecidos com antecedéncia; e terceiro, a efetividade depende também
da fase da pandemia. O autor afirma que a questéo primordial é qual medida ou combinagao
de medidas apresenta melhor resultado em cada fase da pandemia, e que miiltiplas formas e

objetivos podem ser mais efetivos, mas possivelmente trazendo efeitos adversos para a economia
e liberdades civis (GOSTIN, 2006).

A Figura 1 mostra a linha do tempo da COVID-19 desde o primeiro caso relatado pelo
governo chinés em 31 de dezembro de 2019 até o primeiro caso confirmado no Brasil, em 25
de fevereiro de 2020. Pode-se observar o rapido espalhamento da doencga, com o primeiro caso
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nos EUA, logo ap6s o primeiro 6bito na China, tendo alcancado o Brasil menos de dois meses
apds os primeiros relatos comunicados a OMS pela China (OPAS, 2020). O mercado chinés de
Wuhan foi fechado em 1° de janeiro de 2020, mas a cidade somente foi isolada em 25 janeiro
de 2020, contribuindo para que outras cidades criassem cadeias locais de transmissao e o grande
crescimento de novos casos (KRAEMER et al., 2020; OMS, 2020a).

A linha do tempo traz informagdes importantes para se compreender o posicionamento do
governo brasileiro quanto aos procedimentos adotados para o cumprimento das recomendacoes
da OMS, como por exemplo, a promulgagéo do Decreto n. 10.212, de 30 de janeiro de 2020,
o qual apresenta o texto revisado do Regulamento Sanitéario Internacional, acordado na 58%
Assembleia Geral da Organizacao Mundial de Satde, em 23 de maio de 2005 (BRASIL, 2020b),
coincidindo com a declaragdo da OMS de Emergéncia de Satide Publica de Importancia Inter-
nacional. Logo em seguida foi sancionada a Lein. 13.979, de 6 de fevereiro de 2020 (BRASIL,
2020a), que é a medida legal que “Dispoe sobre as medidas para enfrentamento da emergéncia
de satide publica de importancia internacional decorrente do coronavirus responsavel pelo surto
de 2019 [...]”, anterior a confirmacao do primeiro caso em solo brasileiro.

Figura 1 - Linha do Tempo da COVID-19
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Fonte: Elaborada pelos autores deste artigo (2020)

A evolucao dos casos em todo o mundo é apresentada na Figura 2, o que mostra um grande
pico por volta de 12 de fevereiro, que corresponde a data imediatamente anterior as primeiras
medidas restritivas tomadas pelo governo chinés (SURICO; GALEOTTI, 2020). Percebe-se
que houve uma queda no nimero de casos ap6s a tomada das medidas de isolamento pelo
governo chinés.
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Figura 2 - Casos de COVID-19 em todo o mundo até a data de 31/03/2020
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Fonte: OMS (2020b)

Kraemer et al. (2020) citam ainda que os casos em outras cidades da China continuaram
a crescer, mesmo apos as restricoes das viagens provenientes de Wuhan, e que outras medidas
de saude publica local seriam necessérias. A legislacdo chinesa tratou da crise da COVID-19
em véarios momentos, seguindo recomendacoes da OMS no que se refere a vigilancia e ao
diagnéstico, com isolamento compulsério de doentes, rastreamento de contatos, quarentena
de pessoas com possibilidade de estarem infectadas, e outras medidas consideradas drasticas
como a proibicao total de circulacdo de pessoas em algumas areas (THE GUARDIAN, 2020).

Ja na Italia, uma semana apds o primeiro caso confirmado, em 28 de fevereiro de 2020,
diversos prefeitos e governadores regionais comecaram a tomar providéncias legais em rela-
cao a contencao do coronavirus, como fechamento de escolas e proibicao de aglomeracoes,
enquanto 11 regides do Veneto e da Lombardia haviam sido isoladas pelo governo. Por temer
prejuizos econdmicos, o primeiro-ministro desestimulou as medidas de isolamento, inclusive
derrubando na justica algumas das normas locais, como o fechamento de bares na Lombardia.
Apbs o crescimento assustador no nimero de mortes, dobrando em trés dias e chegando a 463
no dia 9 de marco de 2020, o governo federal decretou que todo o pais estava em isolamento
para conter o virus (ALESSI, 2020).

As estratégias de combate a COVID-19 nos diferentes paises estao sendo diferentes, mas ha
um consenso em relacao a necessidade de evitar o contato entre pessoas, pois o virus em ques-
tao pode ser transmitido mesmo sem a pessoa apresentar os sintomas. Villela (2020) cita que:

Neste momento, a maioria das recomendacoes para a populacédo em geral para evitar
a infeccado por SARS-Cov-2 depende de alteragbes nas rotinas sociais e individuais,
implementando a quarentena sob suspeita ou deteccao de infeccédo, evitando eventos
ou reunioes lotados de médio a grande porte e também aplicando regularmente préati-
cas de higiene ou estabelecer normas de interacao social que evitem contato préximo.

(VILLELA, 2020, p. 2)
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Fraser et al. (2004) citam que uma das medidas mais eficazes é o rastreamento de pessoas
que tiveram contato com algum infectado. A dificuldade no caso da COVID-19 é a possibilidade
de um individuo assintomatico poder transmitir a doenca, dificultando o rastreamento. Além
disso, ha dificuldades em relacao a tecnologias para rastreamento e também de testes rapidos
para a comprovacao da infecgao.

Em 31 de margo de 2020 havia 202 paises com casos reportados, com 754.948 casos
e 36.571 mortes. Nessa data, a China ja reportava nao haver novos casos de contaminacao
local, apenas casos importados, ou seja, individuos que se contaminaram em outros paises e
retornaram a China (Figura 2) (OMS, 2020b).

Héa um consenso sobre a necessidade de “achatar” a curva de transmissao da COVID-2019
(Figura 3), de forma que haja uma diminuicao na demanda pelo sistema de satide, sendo apre-
sentadas por esses autores as principais medidas para que ocorra esse achatamento, utilizadas
para realizar uma modelagem dos casos que iriam requerer instalagoes de tratamento intensivo,
de acordo com as medidas tomadas para o Reino Unido (SURICO; GALEOTTI, 2020; BBC,
2020; FERGUSSON et al., 2020). Concluiram que uma combinacao de medidas se torna ne-
cessaria para reduzir (achatar a curva) o pico epidemiolégico, com menor nimero de unidades
de tratamento intensivo necessérias, sendo tais medidas a juncao de isolamento dos casos con-
firmados, quarentena doméstica voluntéria e distanciamento social dos idosos. Também citam
que a escolha do momento para inserir as medidas deve ser bem escolhido para que, em caso
de haver uma liberacao das medidas muito cedo, isso pode trazer um novo pico de infeccao, e
que as medidas devem durar tanto quanto possivel, para mitigar a contaminacao pela doenca
(FERGUSSON et al., 2020).

Nao ha davida de que as medidas de intervencao nao farmacéuticas podem e devem ser
usadas para que se possa mitigar a contaminacao pelo Coronavirus em todos os paises. No
entanto, ha que se considerar as diferencas locais, como as formas de governo, democréaticos
ou autoritarios, bem como os impactos nos aspectos sociais, econdmicos, juridicos e éticos,
para que sejam balanceados os direitos individuais, como os de locomocao e de privacidade,
com os direitos coletivos.

A seguir faz-se uma anaélise da legislacao brasileira emanada para mitigacao da COVID-19,
abrangendo aspectos juridicos e éticos, procurando trazer a baila os procedimentos adotados
pelo Estado brasileiro.

4.2 Um Exame Constitucional e Etico da Lei n. 13.979, de 6 de fevereiro
de 2020

Ao estabelecer que a satde é direito fundamental de todos e dever do Estado, que sera
garantido mediante politicas sociais e econémicas que visem a reducao do risco de doenca e
de outros agravos, o art. 196 da Constituicao da Republica é a base constitucional em que a
Lei n. 13.979/2020 (BRASIL, 2020a) foi promulgada.

Entre outros pontos, a Lei n. 13.979/2020 define os conceitos de isolamento e quarente-
na, bem como aplica, no que couber, as definicbes estabelecidas pelo Regulamento Sanitério
Internacional da Organizacao Mundial de Satde, promulgado pelo Decreto n. 10.212, de 30
de janeiro de 2020 (BRASIL, 2020a; 2020D).
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Apbs enumerar, de forma nao exaustiva, as principais agoes e instrumentos que poderao ser
adotados pelas autoridades sanitéarias para o enfrentamento da pandemia, a Lei n. 13.979/2020
estabelece que sua aplicagao serd temporéaria, enquanto perdurar o estado de emergéncia de
salide internacional decorrente do Coronavirus, responséavel pelo surto de COVID-2019, exceto
quanto aos contratos administrativos, que obedecerao ao prazo de vigéncia neles estabelecidos.

A Lei n. 13.979/2020 define ainda a competéncia do Ministério da Satde para dispor
sobre condicOes e prazos aplicaveis as medidas de isolamento e de quarentena, o que, apesar
da latente disputa estabelecida entre os entes federados neste momento (BRASIL, 2020a), nao
sera objeto de exame neste texto.

Em resposta as Portarias do Ministério da Satde n. 188, de 3 de fevereiro de 2020, e n.
356, de 11 de marco de 2020, e a Lei n. 13.979/2020, diversos estados e municipios decretaram
quarentena, conforme pode ser extraido do Decreto n. 64.881, de 22 de marco de 2020, do
Estado de Sao Paulo (SAO PAULO, 2020a) e do Decreto n. 69.541, de 19 de marco de 2020,
do Estado de Alagoas (ALAGOAS, 2020).

Em outro exemplo, o Decreto n. 40.539, de 19 de margo de 2020, do Distrito Federal (DIS-
TRITO FEDERAL, 2020), suspende eventos e restringe atividades comerciais e a prestagao de
servicos publicos e privados.

Além das discussdes que remetem ao direito administrativo, relativas ao exercicio e limites
do Poder de Policia e do Poder Normativo da Administracao Publica, a Lei n. 13.979/2020
traz instrumentos que podem configurar sérias restricoes a direitos fundamentais que devem ser
olhados com cautela por aqueles responséaveis pela sua efetivagao.

Sabe-se que é dever do Estado adotar acbes para a reducao do risco de doenca e de outros
agravos, que, inclusive, é de relevancia publica, conforme prevé o artigo 197 da Constituicao
da Republica. Contudo, a interpretagdo das normas que imponham restricao a outros direitos
fundamentais em favor do direito a satide publica demanda uma interpretacao sistémica e, em
especial, um cuidado redobrado quando aplicada em linha ténue a violacao de outros direitos
fundamentais.

Em poucos dias apés a Declaracao de Emergéncia em Saude Publica de Importancia Na-
cional (ESPIN) e a promulgacao da Lei n. 13.979/2020, nao faltam casos no Brasil de notéria
supressao de direitos fundamentais em nitida afronta a Constituicao da Republica, com destaque
para a liberdade de locomocao (artigo 5°, XV e LXI, da Constituicao da Republica), o direito
de associacao (artigo 5°, XVII, XVIII, XIX, XX e XXI, da Constituicao da Republica) e o direito
de reuniao (artigo 5°, XVI, da Constituicao da Republica).

Nesse sentido, podem ser citadas as diversas decisdes em acgoes judiciais civeis que proi-
biram o direito de reunido e a realizagdo de “carreatas” que pretendiam manifestar contra-
riedade as medidas adotadas pelo Estado brasileiro: a) Mandado de Seguranca n. 1000036-
89.2020.8.26.0530 da Comarca de Ribeirao Preto do Tribunal de Justica de Sao Paulo (SAO
PAULO, 2020b); b) Medida Cautelar Inominada n. 0643552-77.2020.8.04.0001 da Comarca
de Manaus do Tribunal de Justica do Estado do Amazonas (AMAZONAS, 2020); e c) Cautelar
Inominada n. 0811462-64.2020.8.10.001 da Comarca de Sao Luis do Tribunal de Justica do
Estado do Maranhao (MARANHAO, 2020).

Na Constituicao da Republica, o direito fundamental de reunido esté assegurado a todos de
forma ampla, sendo vedado que a legislacao ou mesmo a autoridade administrativa imponha
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restricoes, sendo apenas exigido prévio aviso dos organizadores a autoridade competente e que
nao frustre outra reunido anteriormente convocada para o mesmo local. Apenas na vigéncia
de estado de defesa o direito de reuniao pode ser restringido ou, ainda, no estado de sitio ser
suspenso. E o que se extrai do inciso XVI do artigo 5° da Constituicao da Republica: “[...] todos
podem reunir-se pacificamente, sem armas, em locais abertos ao publico, independentemente
de autorizacao, desde que nao frustrem outra reunido anteriormente convocada para o mesmo
local, sendo apenas exigido prévio aviso a autoridade competente” (BRASIL, 1988, art. 5°).

No julgamento da Acao Direta de Inconstitucionalidade n. 4.274/DF, o Supremo Tribunal
Federal deixou assentada a impossibilidade de restricao ao direito fundamental de reuniao que
nao se contenha nas duas situacoes excepcionais que a propria Constituicao prevé: o estado de
defesa e o estado de sitio, nos termos dos artigos 136, § 1°, I, “a”, e 139, IV (BRASIL, 2012).

Este texto nao busca trazer a discussao situacdes com chapada inconstitucionalidade como
as decisOes acima que proibiram as manifestagoes, nem muito menos manifestar concordancia
ou discordancia com o contetido e a forma daquelas reunides. Busca-se, aqui, a verificacao da
constitucionalidade das Medidas Nao Farmacéuticas (MNF) previstas na Lei n. 13.979/2020,
que devem ser aplicadas desde que compativeis com o Estado Democratico de Direito, com
fundamento em evidéncia cientifica e de acordo com as regras e principios do que se conven-
cionou chamar de direito sanitario.

Nesse ponto, é importante lembrar que o direito sanitario visa a reducao dos riscos de
doencas e de outros agravos a satide da populacao, condicionando e proibindo condutas, e
também orienta os poderes publicos para a adocao de medidas concretas que identifiquem os
possiveis riscos a saide que podem existir na sociedade e para que os 6rgaos publicos respon-
saveis adotem as medidas cabiveis para tentar evitar que o risco se concretize ou para reduzir
os possiveis danos que os riscos identificados certamente irao causar (AITH, 2019).

Como ramo especializado do direito administrativo, Dallari (1992, p. 10 e 11) esclarece o
objeto do direito sanitario:

O direito sanitério se interessa tanto pelo direito a saide, enquanto reivindicagao de
um direito humano, quanto pelo direito da satde publica: um conjunto de normas
juridicas que tém por objeto a promocao, prevencao e recuperacao da satde de todos
os individuos que compdem o povo de determinado Estado, compreendendo, portanto,
ambos os ramos tradicionais em que se convencionou dividir o direito: o pablico e o
privado. Tem, também, abarcado a sistematizacao da preocupacéao ética voltada para
os temas que interessam a saude e, especialmente, o direito internacional sanitario,
que sistematiza o estudo da atuacdo de organismos internacionais que sao fonte de
normas sanitarias e dos diversos érgaos supra-nacionais destinados a implementacao
dos direitos humanos. Afirmar que o direito sanitario é uma disciplina nova nao signi-
fica negar a existéncia de legislacao de interesse para a saide desde os periodos mais
remotos da histéria da humanidade ou a subsuncéao da satide nos direitos humanos,
de reivindicacao imemorial. Significa, porém, reconhecer que “desde o fim do século
XIX e sobretudo nos ultimos cinglienta anos, as relacoes de direito ptblico no campo
sanitario e social foram consideravelmente ampliadas, multiplicadas, enriquecidas a
ponto de produzir esse ‘precipitado’ que serd ainda relativamente novo em 1990.
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E importante destacar que, mesmo tendo a lei que rege o Sistema Unico de Satde (SUS),
Lein. 8.080, sido editada em setembro de 1990, prevendo a Vigilancia Epidemioldgica, a Lei n.
6.259, de 30 de outubro de 1975, ainda ¢ a legislacao central que dispde sobre a organizacao
das acoes de Vigilancia Epidemiolégica e, no seu artigo 7°, 1, ja possui previsao da notificacao
compulséria as autoridades sanitarias dos casos suspeitos ou confirmados de doengas que po-
dem implicar medidas de isolamento ou quarentena, de acordo com o Regulamento Sanitario
Internacional. Contudo, ao remeter os casos de quarentena e de isolamento ao Regulamento
Sanitario Internacional, no restante da Lei n. 6.259 nao ha qualquer referéncia a procedimentos
ou mesmo direitos daqueles individuos que sejam submetidos a quarentena.

Essa auséncia de regulamentacao da quarentena e do isolamento pode ser observada em
uma rapida consulta ao sitio eletronico do Supremo Tribunal Federal, no qual sdo encontrados

apenas cinco julgados com a expressao quarentena, e nenhum deles diz respeito a quarentena
ligada as medidas de satide publica (STF, 2020).

Diante desse vazio legislativo e da necessidade da adocao de medidas urgentes para o
enfretamento do Coronavirus (COVID-19), a Lei n. 13.979/2020 foi editada de forma célere
e sem discussao com a sociedade (ver que o projeto de lei foi apresentado pelo Poder Execu-
tivo em 4 de fevereiro de 2020 e sancionado em 12 de fevereiro de 2020), o que, apesar de
aparentemente justificdvel ante a urgéncia da matéria, enfraquece o processo de legitimacao
perante a sociedade das acobes e servicos de satide publica ligados a lei.

Por outro lado, a base ética para as acdes previstas na Lei n. 13.979/2020 estao ligadas
ao utilitarismo, que tende a justificar as agoes, principalmente no a&mbito da satide publica,
ao aumento da quantidade de vidas salvas e a diminuigao do sofrimento coletivo. Eo que se
pode extrair, mudando o que tem que ser mudado, do entendimento dominante relacionado a
obrigatoriedade de vacinacao, conforme melhor delineado por Rothbard (2018, p. 69):

Ao mesmo tempo, é importante mencionar que, no nosso campo de estudo de Sau-
de Publica e Direito Sanitério, o utilitarismo é comumente usado como teoria que
fundamenta uma entidade a ordenar/proibir uma determinada agao na busca por
maximacao de resultados (um bem maior para um nimero maior de pessoas). Nas
palavras de Benatar (p. 28:2005): “Isso invoca o perene problema de como equilibrar
direitos (e necessidades) dos individuos e o bem comum das sociedades. Embora vital
e necessario ao bem-estar de pessoas especificas, o foco dos direitos individuais nao
basta para alcangar a melhoria da satide publica. Os dilemas relativos a satide publica
serao maiores nas sociedades que nao toleram que se infrinjam liberdades individuais
em nome do bem comum. Para sociedades mais orientadas ao bem comum, o desafio
seréa evitar que infrinjam em demasia direitos individuais na busca de metas de satude
publica. Realisticamente, serd preciso forjar um meio termo, dado que a escolha néo
opde extremos polares, mas pede antes um equilibrio 6timo entre bens concorrentes
(traducao livre da autora)”.

Mesmo em paises como os Estados Unidos da América, com tradicoes libertérias e, prelimi-
narmente, opostas ao utilitarismo, as medidas de satide publica que acabam por limitar outros
direitos individuais tém aceitagéo, apesar da auséncia de consenso. De acordo com Childress et
al. (2002), os seguintes fatores devem ser levados em consideragao no momento da ponderacao
entre os direitos fundamentais envolvidos: a) efetividade; b) proporcionalidade; c) necessidade;
d) menor dano; e e) justificacao publica.
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A efetividade da medida nao farmacéutica diz respeito a demonstracao pelas autoridades
publicas de que a restricao do direito fundamental individual seré capaz de proteger a satide
publica, enquanto a proporcionalidade e o menor dano estao ligados a probabilidade de que
os beneficios das medidas superam o dano ao direito individual e que esse dano sera o minimo
possivel para atingir os objetivos das agoes do Estado.

Quanto a necessidade das medidas, esse fator diz respeito a razoavel confianga dos atores
envolvidos na politica publica adotada como a medida necesséria para a solucéo do problema.
Por fim, a justificacao publica esta relacionada a democracia e ao controle social, na qual se
entende que, para permitir que seja promovida medida restritiva ao direito fundamental indivi-
dual, é indispenséavel que os agentes publicos envolvidos incluam a sociedade e, principalmente,
aqueles atingidos nas discussoes sobre a implementacao das medidas nas diversas etapas de
sua implementacao, desde o processo legislativo até a sua execucao.

Estabelecidas essas condicionantes, é possivel lembrar que a Lei n. 13.979/2020 acabou
sendo promulgada de forma célere e sem discussao com a sociedade, o que enfraquece a con-
dicionante relacionada ao controle social da medida. Contudo, parece possivel afirmar que, por
apenas definir os instrumentos disponiveis para o enfretamento do Coronavirus, é justificavel a
velocidade de aprovacao da lei, sendo, todavia, indispensavel que os atos administrativos que
implementem as medidas relacionadas a quarentena e ao isolamento sejam precedidos de amplo
e inclusivo debate entre a sociedade civil e os agentes puiblicos responsaveis pelas medidas, que
devem expor as suas razoes e o racional cientifico envolvido de forma transparente e ampla.

Essas condicionantes sao importantes ndao apenas como justificativa ética para ponderacao
de direitos fundamentais, mas também pela promocao da confianca entre a sociedade e os
agentes publicos, fator essencial para o sucesso da politica piblica a ser implementada.

Jacobs (2007) realiza uma andlise a respeito da conscientizagao sobre as medidas legais
tomadas em diferentes localidades durante a crise da sindrome respiratéria aguda (SARS)
ocorrida em 2003, enfatizando como deve ser feita a aplicacao de medidas restritivas como o
isolamento e a quarentena, buscando um balanco entre os direitos do individuo e a seguranca
da saude publica. Semelhante ao que ocorre atualmente com o Coronavirus, pouco se sabia
a respeito dessa sindrome, como a sua origem, sintomas, formas de transmissao, incubagao e
mesmo efeitos de longo prazo, além de nao se ter vacina para evita-la (JACOBS, 2007).

Em suma, é possivel afirmar que, apesar de ser inevitavel o atrito entre direitos fundamen-
tais na implementacao da quarentena e do isolamento previstos na Lei n. 13.979/2020, a sua
implementagéao pelos agentes publicos deve estar acompanhada de medidas que incluam a
sociedade, no que for possivel, no processo decisério, sempre respeitada a proporcionalidade
das medidas a serem adotadas e com a apresentacao transparente do racional cientifico por
tras dos atos restritivos.

5 Consideracgoes Finais

Embora as medidas de quarentena e de isolamento de pessoas infectadas sejam uma
pratica antiga, foi no século XX que se tornou um instrumento legal, abrangendo 196 paises,
signatarios do acordo publicado como Regulamento Sanitario Internacional, pela OMS, visan-
do a uniformizar os procedimentos em caso de emergéncia de satide publica de importancia
internacional, ficando, no entanto, a cargo de cada nacao a adocao de medidas pertinentes.

Cadernos de Prospecgéo — Salvador, v. 13, n. 2, Edigéo Especial, p. 441-458, abril, 2020 453



Silvia Beatriz Beger Uchéa, Bruno Beger Uchéa

As medidas nao farmacéuticas haviam sido consideradas ultrapassadas ap6s a gripe espa-
nhola em 1918, levando-se em conta os avangos na ciéncia nas areas médicas e farmacéuticas,
mas retornaram em surtos epidémicos em 2003 e 2009, e agora com a COVID-19, trazendo
uma série de incertezas. O artigo mostrou a importancia dessas medidas no combate a doencga,
enquanto nao se propdem outras medidas como medicamentos e vacinas. No entanto, ndo ha
um consenso entre a rigidez das medidas a serem tomadas, divergindo de pais para pais.

Ao estabelecer que a saude é direito fundamental de todos e dever do Estado, que sera
garantido mediante politicas sociais e econémicas que visem a reducao do risco de doenca e
de outros agravos, o artigo 196 da Constituicao da Republica é a base constitucional em que
a Lei n. 13.979/2020 foi promulgada. O equilibrio entre o direito individual e o direito a satde
publica na implementacado da quarentena e do isolamento requer que os agentes envolvidos
tornem publico o racional cientifico por tras das medidas, a sua eficiéncia e a sua necessidade
diante da pandemia, bem como que submetam esses requisitos ao escrutinio da sociedade.

6 Perspectivas Futuras

O combate a uma doenca que assumiu proporcoes de pandemia, somente podera ser rea-
lizado com a mobilizacao de especialistas em diversas areas, nao apenas na area médica, sendo
as perspectivas de crescimento de infectados e de ébitos ainda durante um nidmero razoavel
de semanas, e sera tanto mais suave quanto mais achatada a curva de transmissao se tornar.
Isso depende de esforcos coletivos, desde o governo, com legislagdo adequada, informacao de
confianca e investimentos macicos na satde publica, até o setor empresarial e os individuos,
fortemente afetados pelas MNFs.

Apesar de a pandemia estar ocorrendo devido a globalizacdo, que tornou mais eficientes
e rapidos os meios de transporte, ndo se pode ter uma expectativa de que o mundo reagira de
forma igual, pois aspectos culturais, juridicos e socioeconémicos tornam desigual a atuagao de
governos na mitigacao da doenca.

Sob o aspecto juridico das MNFs aplicados, a sua eficacia somente tera efeitos reais para
o achatamento da curva de transmissao e, consequentemente, a redugcao de casos urgentes
em pouco tempo, havendo interagao entre os diversos poderes, tanto na criacao de legislacao
pertinente como na comunicacao e informacao.

Como perspectiva positiva para a crise, pode-se citar o aprimoramento da legislacao a res-
peito de satide publica, o aumento de investimento em instalacbes hospitalares e em pesquisas
aplicadas na area. Além disso, a implementacao e ampliacao de técnicas de telemedicina podem
ser uma nova forma de atendimento, em um pais com as dimensdes do Brasil.

Ao mesmo tempo em que se tem a possibilidade de ampliar a infraestrutura de satde, a
qual devera estar disponivel apds a pandemia, também se terd um aumento na demanda de
servicos de salilde como consultas e cirurgias eletivas, adiadas pela pandemia, e que podem
gerar um 6nus aos mais necessitados.

A adocao de uma postura aberta ao didlogo e a exposicao transparente dos dados e das
medidas pelas autoridades publicas ajudarao nos processos de legitimacao da implementacao
das MNFs pela sociedade, sendo esse um dos fatores principais para o sucesso do combate a
pandemia.
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