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Resumo

O presente estudo tem como finalidade analisar a interface entre o Objetivo de
Desenvolvimento Sustentavel 3 (ODS 3) da Agenda 2030 e a formulagdo juridica da Politica
Publica de Saude. O problema que norteia a pesquisa é identificar as diretrizes do ODS 3 e
seus impactos na formulagdo da Politica Publica de Saude no Brasil, tendo em vista as metas
estabalecidas até 2030. O método de pesquisa serd o dedutivo e a técnica de pesquisa a
bibliografica. A hipdtese é de que aadogdo do ODS 3 da Agenda 2030implica diretamente na
formulagdo da Politica Publica de Saude trazendo desafios e premissas para elaboragdo de um
direito a saude sustentavel e intergeracional. O trabalho divide-se em dois segmentos, que
correspondem aos objetivos especificos do estudo. Primeiro aborda-se a Agenda 2030 e o
Objetivo 3 de Desenvolvimento Sustentdvel para a saude, em seguida, analisa-se a formulagdo

da Politica Publica de Saude no Brasil sob a dptica das metas estabelecidas no ODS 3.

Palavras-chave: direito fundamental a saude; politica publica; formulagdo; desenvolvimento
sustentavel; agenda 2030.

Abstract

The present study aims to analyze the interface between Sustainable Development Goal 3
(SDG 3) of the 2030 Agenda and the legal formulation of the Public Health Policy. The problem
that guides the research is to identify the SDG 3 guidelines and their impacts on the
formulation of Public Health Policy in Brazil in view of the goals established until 2030. The
research method will be deductive and the research technique will be bibliographic. The
hypothesis is that the adoption of SDG 3 of the 2030 Agenda directly implies the formulation
of the Public Health Policy, bringing challenges and premises for the elaboration of a
sustainable and intergenerational right to health. The work is divided into two segments,
which correspond to the specific objectives of the study. First, the 2030 Agenda and Goal 3 of
Sustainable Development for health are addressed, then the formulation of the Public Health

Policy in Brazil is analyzed from the perspective of the goals established in SDG 3.

Keywords: fundamental right to health; public policy; formulation; sustainable development;
agenda 2030.
Sumario
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A formulacdo juridica da politica publica de saude sob a perspectiva da
agenda 2030 e o desenvolvimento sustentavel

O presente estudo tem como finalidade analisar a interface entre o
Objetivo de Desenvolvimento Sustentavel 3 (ODS 3) da Agenda 2030 e a
formulacao juridica da Politica Publica de Saude.

O problema que norteia a pesquisa é identificar as diretrizes da ODS 3
e seusimpactos na formulacdo da Politica Publica de Saude no Brasil tendo
em vista as metas estabalecidas até 2030. O método de pesquisa serd o
dedutivo e atécnica de pesquisa a bibliografica. A hipdtese é de que a adogdo
do ODS 3 da Agenda 2030 implica diretamente na formulacdo da Politica
Publica de Saude trazendo desafios e premissas para elaboragdo de um
direito a saude sustentdvel e intergeracional.

Agenda 2030 tem a premissa da sustentabilidade, representa, para
tanto, uma ferramenta orientadora para planejamento de a¢des e politicas
publicas continuas em nivel global, nacional e regional. Por conseguinte,
pretende-se estabelecer reflexdes entre o que estd proposto na Agenda
2030 e, em especial, no ODS 3, que apresenta relagdes inerentes a saude
publica.

Saude como um completo bem estar fisico, mental e social para as
presentes e futuras geragdes. Nessa perspectiva, os aspectos fisicos, sociais,
econOmicos e ambientais ficam evidentes, assim como a necessidade de
organiza¢do do seu acesso. A saude para além do aspecto curativo de
doencas, mas associada igualmente com determinantes e condicionantes,
dentre a alimentagdo, a moradia, o saneamento basico, 0 meio ambiente, o
trabalho, a renda, a educacdo, a atividade fisica, o transporte, o lazer e o
acesso aos bens e servigos essenciais.

O trabalho divide-se em dois segmentos, que correspondem aos
objetivos especificos do estudo. Primeiro aborda-se a Agenda 2030 e o
Objetivo 3 de Desenvolvimento Sustentdvel para a saude, buscando
compreender seu conteldo e orientacbes, em seguida, analisa-se a
formulagdo da Politica Publica de Saldde no Brasil sob a éptica das metas
estabelecidas no ODS 3.

2. A Agenda 2030 e o ODS 3 para a saude sustentavel

Com o intuito de orientar e coordenar a¢des relevantes para um
crescimento econdmico sustentavel e inclusivo, visionando o futuro da
humanidade e do planeta, 193 membros da Organizacdo das Nac¢des Unidas
(ONU), dentre o Brasil, firmaram um compromisso em setembro de 2015. O
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documento com a Resolugdo “Transformando o nosso mundo: A Agenda
2030 para o Desenvolvimento Sustentavel”, propde um conjunto de 17
objetivos gerais e 169 metas em escala global.

Com o desafio de “ndo deixar ninguém para tras”, a Agenda 2030
representa uma ferramenta orientadora para planejamento de acdes e
politicas publicas continuas, buscando o efetivo alcance do desenvolvimento
sustentavel. Em busca do equilibrio entre o desenvolvimentohumano coma
protecdo do planeta, alguns dos seus focos sdo: i) acabar com a pobrezaea
fome; ii) lutar contra as desigualdades; e iii) combater mudangas climaticas
(BRASIL, 2020, http://www4.planalto.gov.br/ods/assuntos/sobre-os-ods).

Figura 1: Os Objetivos de Desenvolvimento Sustentavel no Brasil

ERRADICAGAO FOME ZERO SAUDE E EDUCAGAOD IGUALDADE AGUA POTAVEL
DA POBREZA E AGRICULTURA BEM-ESTAR DE QUALIDADE DE GENERD E SANEAMENTO

- v

TRABALHO DECENTE INDUSTRIA, INOVAGAD REDUGAQ DAS CONSUMO E
ECRESCIMENTO EINFRAESTRUTURA DESIGUALDADES ) PRODUCAD
ECONOMICO - RESPONSAVEIS

| = QO

AGAD CONTRA A VIDA NA VIDA PAZ JUSTICA E PARCERIAS E MEIOS
MUDANGA GLOBAL AGUA TERRESTRE INSTITUIGOES DE IMPLEMENTAGAD
DO CLIMA EFICAZES

Fonte: https://brasil.un.org/pt-br/sdgs

A busca por solu¢des voltadas ao desenvolvimento sustentavel possui
um contexto histérico e progressivo, com outras conferéncias ja realizadas,
aexemplo de: (INPE, 2012, p.5)

- Estocolmo, Suécia (1972) - primeiras recomendagdes de prote¢do ao
meio ambiente;

- Quioto, Japdo (1997) - Protocolo de Quioto, com estabelecimento da
reducdo das emissdes de gases de efeito estufa aos niveis de 1990;

- Rio de Janeiro, Brasil (1992) - ECO 92, com recomendagdes de cortes de
emissdes de gases de efeito estufa;

- Haia, Holanda (2000) - estabelecimento do Crédito de Carbono;
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- Bonn, Alemanha (2001) - criacdo de fundo para paises em
desenvolvimento;

- Copenhagen, Dinamarca (2009) - recomendacdo para ndo ultrapassar a
temperatura média global de 2°C acima dos patamares da Revolucdo
Industrial;

- Canctin, México (2010) - Fundo Global para fomentar pesquisa de
desenvolvimento sustentavel;

- Rio de Janeiro (2012) - Rio+20 com a proposta de contribuicdo para
definir a agenda do desenvolvimento sustentdvel para as préximas

décadas.

Os objetivos entraram emvigor desde o dia 12 de janeiro de 2016 e
almejam orientar decisdes ao longo dos préoximos quinze anos. Irdo estimular
e apoiar acées em dreas de importancia crucial para a humanidade: Pessoas,
Planeta, Prosperidade, Paz e Parcerias. A implementac¢do da Agenda vem
sendo realizada em nivel global e regional, tendo em vista as realidades
nacionais, capacidades e niveis de desenvolvimento, além de respeitar as
politicas e prioridades nacionais.

Os 17 Objetivos de Desenvolvimento Sustentdvel, possuem 169 metas
relacionadas, que sdo integradas e indivisiveis. Pela primeira vez na histéria,
lideres mundiais estdo se comprometendo com uma a¢do conjunta e um
esforco através de umaagenda politica ampla e universal. Buscando, juntos,
tracar um caminho rumo ao desenvolvimento sustentdvel, a busca do
desenvolvimento global e a cooperacdo benéfica paratodos, que pode trazer
enormes ganhos para todos os paises e regides do mundo (BRASIL, 2015,
https://brasil.un.org/sites/default/files/2020 09/agenda2030-pt-br.pdf).

A ONU estimula os paises a levarem em consideragdo suas realidades
e prioridades nacionais no momento de definicdo das estratégias a serem
adotadas para o alcance dos objetivos da Agenda. No entanto, ndo permite
areducdo da extensdo e cobertura da agenda global (IPEA, 2018).

Para além de organizar objetivos e metas a serem alcancados, a
importancia da Agenda 2030 é politica, a medida em que gera decisdes
vinculantes paratoda comunidade, de modo que as politicas publicas devem
possuirapretensdo de uma universalizagdo consecutiva de sustentabilidade,
com a integracdo dos beneficios sociais, ambientais e econ6micos. Segundo
Freitas (2015, p. 121) “[...] revela-se irremissivel deixar de exigir uma
compatibilizacdo integrativa do desenvolvimento econdmico, do bem-estar
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social e do equilibrio ecolégico”. Os 17 Objetivos, de forma integrada,
combinam as trés dimensdes do desenvolvimento sustentavel e devem ser
cumpridos pelos governos, pelo setor privado e todos os cidadaos.

Em qualquer circunstancia, a formulacdo de politicas para a
sustentabilidade em todos os setores governamentais deve ser baseada,
primeiramente, em critérios biofisicos de uso sustentavel dos recursos
naturais. Além disso, deve incluirinstrumentos para corrigir os desequilibrios
socioecondmicos e promover o bem-estar da populacdo (CAVALCANTI,
1997).

Para fazer o monitoramento global, a ONU realiza, anualmente, o
Encontro do Alto Férum Politico dos Objetivos de Desenvolvimento
Sustentavel (High-Level Political Forum on Sustainable Development Goal —
HLPF), onde os paises apresentam seus relatérios voluntdrios de progresso,
que possibilitam a realizacdo da comparacao no ambito global. O HLPF é,
assim, a principal plataforma para acompanhamento e revisdo do
cumprimento da Agenda 2030 e destaca, entre os seus objetivos, o estimulo
ainiciativas voltadas para a nacionalizacdo dos ODS (IPEA, 2018).

Neste trabalho, dentre os 17 Objetivos, busca-se darenfoque ao ODS
3, "Saude e Bem-Estar - assegurar uma vida saudavel e promover o bem-
estar para todos, emtodas as idades”. Composto por 13 metas, o ODS inclui
tépicos diretamente relacionadas a condicdes de saude (BRASIL
https://brasil.un.org/pt-br/sdgs/3).

Um conceito de abrangéncia universal sobre salde é produzido pelo
consenso da Organizacdo das Nagbes Unidas (ONU) e da Organizagdo
Mundial da Saude (OMS), que, em sete de abril de 1948 publicam, em carta
de principios: “Saude é o estado do mais completo bem-estarfisico, mental
e social e ndo apenasa ausénciade enfermidade” (ORGANIZACAO MUNDIAL
DA SAUDE, 1946). Nessa perspectiva, os aspectos fisicos e sociais da satide
ficam evidentes, assim como a necessidade de organizacdo do seu acesso.
Em consonancia, a Lei 8080/90, dispbe a saude com determinantes e
condicionantes, dentre a alimentacdo, a moradia, o saneamento bdasico, o
meio ambiente, o trabalho, a renda, a educagdo, a atividade fisica, o
transporte, o lazer e o acesso aos bens e servicos essenciais (BRASIL, 1990,
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/I8080.htm).

N3o é possivel melhorar a qualidade de vida das pessoas fornecendo
apenas itens isolados e desarticulados. Uma crianga ndo permanecerd na
escola, por melhor que seja, se ndo tiver acesso a alimentacdo e saude. A
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familia ndo se mantera saudavel apenas com assisténcia médica, pois a
salde também depende de moradia, alimentagao, trabalho e lazer. Moradia
nao é apenas um teto — e assim por diante (INOJOSA, 2006).

Tais premissas vém de encontro com a salde como uma questdo
propria e fundamental da sustentabilidade defendida na Agenda 2030,
devendo ser contemplada como um conceito de saude ampliada, com
reflexo em uma universalidade de direitos, ultrapassandoateoria naturalista
de saude e o ambito puramente curativo, ou seja, simples auséncia de
doenca (NOGUEIRA; SOUZA; ROSARIO, 2012).

Qualidade de vida e de saude resultam das interacbes entre o
processo de desenvolvimento de uma sociedade e o ambiente. O
desenvolvimento como seu principio norteador na sustentabilidade em suas
multiplas dimens&es: ambiental, social, cultural, econémica, politica e
intergeracional.

Ambiente como o espaco derivado da interagdo entre os processos
sociais, que modificam os processos ecoldgicos que envolvem os sistemas de
suporte a vida, como agua, florestas, clima, solo, ar. Saiude como um
processo dinamico e multidimensional.

Osfatores sociais e ambientais que afetam a salde estdo diretamente
ligados aos processos de desenvolvimento que englobam, além do
saneamento, a utilizacdo das riquezas naturais para a producdo de bens, a
geracao de empregos e a distribuicdo de renda, as condi¢gdes de vida e
trabalho, a qualidade e a sustentabilidade do ambiente, as redes de apoio
social, a participacdo e o empoderamento, entre outros elementos que
influenciam a qualidade de vida e o bem-estarde todos e, também, de cada
individuo (SOUZA; COSTA; MORAES; FREITAS, 2015).

Com o propdsito de adequar essas metas a realidade brasileira, um
grupo de trabalho, composto por 82 6érgaos governamentais, dentre
Ministério da Saude, Direitos Humanos, Desenvolvimento Social, Esporte,
Justica, Educacdo, Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA),
analisaram cada meta de modo individual. Do total de 13 metas, 7 foram
identificadas como finalisticas (objetivo relaciona-se diretamente para o
alcance do ODS 3) e 6 como metas de implementacao (referem-searecursos
humanos, financeiros, tecnoldgicos e de governanga; arranjo institucional e
ferramentas: legislacdo, planos, politicas publicas, programas, necessarios
a0 alcance do ODS).
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Cada meta possuia propostade adequacdo com suajustificativa, bem
como conceitos importantes mencionados na meta, érgdaos governamentais
que implementam ag¢des que contribuem para seu alcance, outros ODSs
correlacionados e os subsidios utilizados para a construgao dos indicadores
nacionais (IPEA, 2018).

Tabela 1: Diferengas e adequagdes nas metas do ODS 3 estabelecidas pela ONU

com relagdo a realidade brasileira.

METAS (ONU)

METAS ADEQUADAS A REALIDADE DO
BRASIL

Até 2030, reduzir ataxa de mortalidade
materna global para menos de 70
mortes por 100.000 nascidos vivos.

Até 2030, reduzir a razdo de
mortalidade materna para no maximo

30 mortes por 100.000 nascidos vivos.

Até 2030, acabar com as mortes
evitdveis de recém-nascidos e criangas
menores de 5 anos, com todos os
paises objetivando reduzir a
mortalidade neonatal para pelo menos
12 por 1.000 nascidos vivos e a
mortalidade de criangas menores de 5
anos para pelo menos 25 por 1.000
nascidos vivos.

Até 2030, enfrentar as mortes evitaveis
de recém-nascidos e criangas menores
de 5 anos, objetivando reduzir a
mortalidade neonatal para no maximo
5 por mil nascidos vivos e a mortalidade
de criangas menores de 5 anos para no
maximo 8 por mil nascidos vivos.

Até 2030, acabar com as epidemias de
AIDS, tuberculose, maldria e doengas
tropicais negligenciadas, e combater a
hepatite, doencgas transmitidas pela
dgua e outras doengas transmissiveis.

Até 2030 acabar, como problema de
salde publica, com as epidemias de
AIDS, tuberculose, maldria, hepatites
virais, doengas negligenciadas, doengas
transmitidas pela d4gua, arboviroses
transmitidas pelo aedes aegypti e
outras doengas transmissiveis.

Até 2030, reduzir em um terco a
mortalidade prematura por doengas
ndo transmissiveis via prevengdo e
tratamento, e promover a salde
mental e o bem-estar.

Até 2030, reduzir em um ter¢o a
mortalidade prematura por doencas
ndo transmissiveis via prevencgdo e
tratamento, promover a saude mental
e 0 bem-estar, a salide do trabalhador
e da trabalhadora, e prevenir o suicidio,
alterando significativamente a
tendéncia de aumento.

Reforgar a prevencgdo e o tratamento
do abuso de substancias, incluindo o
abuso de drogas entorpecentes e uso
nocivo do alcool.

Reforgar a prevengdo e o tratamento
dos problemas decorrentes do uso de
substancias, incluindo o abuso de
drogas entorpecentes e uso nocivo do
alcool.
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Até 2020, reduzir pela metade as
mortes e os ferimentos globais por
acidentes em estradas.

Até 2030, reduzir pela metade as
mortes e lesdes por acidentes no
transito.

Até 2030, assegurar o acesso universal
aos servicos de saude sexual e
reprodutiva, incluindo o planejamento
familiar, informacdo e educagdo, bem
como a integragdo da saude
reprodutiva em estratégias e
programas nacionais.

Até 2030, assegurar o acesso universal
aos servigos e insumos de saude sexual
e reprodutiva, incluindo o
planejamento reprodutivo, a
informacdo e educacdo, bem como a
integragdo da salde reprodutiva em
estratégias e programas nacionais.

Atingir a cobertura universal de saude,
incluindo a protegdo do risco
financeiro, 0 acesso a servigos de saude
essenciais de qualidade e o acesso a
medicamentos e vacinas essenciais
seguros, eficazes, de qualidade e a
precos acessiveis para todos.

Assegurar, por meio do Sistema Unico
de Saude (SUS), a cobertura universal
de salide, 0 acesso a servigos essenciais
de saude de qualidade em todos os
niveis de atencdo e o acesso a
medicamentos e vacinas essenciais
seguros, eficazes e de qualidade que
estejam incorporados ao rol de
produtos oferecidos pelo SUS.

Até 2030, reduzir substancialmente o
numero de mortes e doengas por
produtos quimicos perigosos,
contaminagdo e polui¢cdo do ar e 3gua
e do solo.

Meta mantida sem alteragdo.

Fortalecer a implementagdo da
Convengdo-Quadro para o Controle do
Tabaco em todos os paises, conforme
apropriado.

Fortalecer a implementagdo da
Convengdo-Quadro para o Controle do
Tabaco no Brasil.

Apoiar a pesquisa e o desenvolvimento
de vacinas e medicamentos para as
doengas  transmissiveis e nao
transmissiveis, que afetam
principalmente 0s paises em
desenvolvimento, proporcionar o
acesso a medicamentos e vacinas
essenciais a pregos acessiveis, de
acordo com a Declaragdo de Doha, que
afirma o direito dos paises em
desenvolvimento de utilizarem
plenamente as disposicées do acordo
TRIPS  sobre flexibilidades para
proteger a saude publica e, em
particular, proporcionar o acesso a
medicamentos para todos.

Apoiar a pesquisa e o desenvolvimento
de tecnologias e inovagGes em salude
para as doengas transmissiveis e ndo
transmissiveis, proporcionar o acesso a

essas  tecnologias e inovagcoes
incorporadas ao SUS, incluindo
medicamentos e vacinas, a toda a

populagdo.
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Aumentar substancialmente o | Aumentar substancialmente o
financiamento da saide e o | financiamento da salude e o
recrutamento, desenvolvimento e | recrutamento, desenvolvimento,
formagdo, e retencdo do pessoal de | formagdo e retengdo do pessoal de
saude nos paises em desenvolvimento, | saude, especialmente nos territorios
especialmente nos paises menos | mais vulnerdveis.
desenvolvidos e nos pequenos Estados
insulares em desenvolvimento.
Reforcar a capacidade de todos os | Reforcar as capacidades locais para o
paises, particularmente os paises em | alerta precoce, reducao e
desenvolvimento, para o alerta | gerenciamento de emergénciase riscos
precoce, redugcdo de riscos e | nacionais e globais de saude.
gerenciamento de riscos nacionais e
globais de saude.
Fonte: elaboragdo prépria com base nas informag6es apresentadas pelo IPEA no
relatério: Agenda 2030, Objetivos de Desenvolvimento Sustentdvel: Metas
Brasileiras.

Tendo em vista a natureza social e ambientalmente determinada, a
salde também estd presente nos debates e estratégias de todos os outros
ODSs, a exemplo dos que tratam da fome, da miséria, da paz e do clima. A
Organizacdo Mundial da Saude (OMS), em seus Informes sobre a Saude no
Mundo, reconhece atualmente a relagdo entre as mudangas climaticas e
certas doengas, como as diarreias e a malaria (FREITAS; PORTO, 2006).

Todos esses temas estdo interligados no empenho por uma sociedade
e um planeta mais sadios. A saude é, ao mesmo tempo, uma pré-condicdo,
um resultado e um parametro para o monitoramento da Agenda 2030. O
éxitodo documento depende de uma visao holistica sobre este conjunto de
elementos (FIOCRUZ, 2017, https://portal.fiocruz.br/agenda-2030-
protagonismo-da-fiocruz).

O aumento do financiamento publico é uma das medidas
fundamentais para o atingimento das metas do ODS 3, assumidas pelo Brasil.
N3o somente com relacdo ao Sistema Unico de Satude (SUS), a fim de ampliar
0 acesso e a qualidade dos servicos de saude, mas também para outras
politicas sociais que impactam fatores relacionados as condicdes de vida e
de trabalho da populagdo - determinantes sociais da saude (VIEIRA, 2020).

SegundoalertaVieira (2020), a situagdo do financiamentodo SUS e as
mudancas em politicas estruturantes, ocorridas nos Ultimos anos, geram
incertezas quanto ao futuro da saude no Brasil e, caso ndo haja mudanga o
risco de ndao cumprimento dessas metas é consideravel. Politicas de
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austeridade fiscal implantadas em resposta a crises econdmicas tém sido
apontadas como fator decisivo da piora da situa¢do de salde da populagao
em todo o mundo, especialmente entre os grupos socioeconomicamente
mais vulneraveis. No Brasil, o impacto dessas politicas sobre o SUS tem
gerado preocupacao quanto a possiblidade de retrocessos na ofertade bens
e servicos de saude e no alcance.:

Este cenario reflete os dados apresentados no Relatdrio Luz 2021,
produzido por entidades da sociedade civil com relacdao aos resultados de
implementag¢do dos ODS no pais. O relatério foi apresentado em audiéncia
publica naCamara dos Deputados e ndo apresenta progresso satisfatério em
nenhuma das 169 metas dos 17 objetivos da Agenda 2030:

Figura 2

Implementacao das metas da Agenda 2030 no Brasil

7 “J0/
f /0

ﬁr&éréﬁso insuficiente (13) J |

8,9%

0,6% ndo se aplica (1)

sem dados (15)
retrocesso (92)
12,4% 169 [
ameacada (21) Total
estagnada (27)
0% progresso satisfatorio (0) C e )
Fonte: Relatério Luz da Sociedade Civil sobre a Agenda 2030 no Brasil Arte: Agéncia Camara 12/07/21

Fonte: Agéncia Camara de Noticias

Com relagdo as metas proprias dasaude, os resultados igualmentesao
insatisfatdrios e preocupantes:

Figura 3:

1 Sobre o retrocesso social em matéria de saude: VIVAS ROSO, 2022.
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Classificagao das metas

Meta3l @ RETROCESSO
Meta3.2 @& RETROCESSO
Meta3.3 @ AMEACADA
Meta34 @ ESTAGNADA
Meta3.5 @ AMEACADA
Meta36 @ INSUFICIENTE

Meta37 @ RETROCESSO
Meta 3.8 €© AMEACADA

Meta39 @ RETROCESSO
Meta3.a @ INSUFICIENTE
Meta3b @ RETROCESSO
Meta3.c @ INSUFICIENTE
Meta3.d @ RETROCESSO

Fonte: Grupo de trabalho da sociedade civil para a Agenda 2030, 2021, p.26.

Muitos desses retrocessos ocorreram em razdo da pandemia do
COVID-19, que além de evidenciar o despreparo nacional para lidar com
emergéncias de saude, falta de transparéncia e de articulacdo entre o
governo federal e os demais entes federativos, e a desestruturagdo de
Programas como o da imuniza¢do, também fez aumentar a pobreza e o
desemprego (GRUPO DE TRABALHO DA SOCIEDADE CIVIL PARA A AGENDA
2030, 2021). O tema, no Brasil, foi objeto de forte judicializa¢do.>

A saude e seus determinantes sociais em ambito global afetam a
maneira como os riscos a saude se manifestam. O aumento dacirculacdo de
pessoas e produtos, catdstrofesambientais e sociais, assim como aformaem
gue as respostas a eles se articulam, com a criagdo de barreiras sanitarias,
praticas de cooperacdo técnica e criacdo de protocolos clinicos
internacionais. Tais situagées interferem diretamente na estruturacdo das
regras e instituicbes internacionais voltadas a fomentara colaboracao entre

2 A esse respeito, em matéria de saide: RODRIGUES; LIMA, 2021; SOARES; CASTRO, 2022; LIMA, 2022;
RANADE; BERTOTTI, 2021.
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0s paises nessa area, assim como refletem na formulacdo de politicas
publicas nacionais, que estdo cada vez mais passiveis da influéncia de atores
e fatores externos (MENEZES; BORGES; PRANDI, 2019).

O ODS 3 depende daampliagdo do acesso a bens e servigos de saude,
bem como a melhoria da qualidade na prestacdo dos servicos. Sem a
redefinicdo das prioridades da politica publica de saude, o alcance das metas
fica comprometido (VIEIRA, 2020). Em vista disso, o proximo segmento do
trabalho aborda a conexdo da formulacgdo juridica da politica publica de
salde com as metas do ODS 3, buscando especificar os modelos
organizacionais, os objetivos que visa alcangar e os modelos decisorios de
gue se legitima.

3. Formulagao juridica da politica de satide sob o viés do ODS 3

A politica publica torna-se um dever estatal de efetivar direitos
fundamentais, cabendoaos poderes politicos definir os modos de realizar tal
obrigacdo a partir de sua formulagdo e implementacgdo. Inicia de uma
demanda social, a partir da qual se elabora um programa utilizando-se de
elementos e instrumentosparaalcancar um resultado. Segundo Reck (2018,
p. 117), as politicas publicas “[...] formam um todo orgéanico especializado
em algo, cujo discurso apresenta uma coeréncia narrativa entre fins e os atos
de fala necessarios em sede de poder administrativo [...]".

Por meio de arranjos institucionais que se expressam em programas
de acdo governamental complexos, previstos inicialmente na Constituicdao
ou dela derivam, a politica publica realiza direitos. Partem de uma acdo do
Estado de forma coordenada por meio de implementac¢do de programas que
envolvem a combinacdo de elementos, instrumentos e o ciclo da politica
publica.

A temporalidade se coloca como algo preciso para a concretiza¢do de
um direito fundamental, sendo continuamente exigivel, como é o caso da
prestacdo do direito a saude pelo Poder Publico, uma vez que inclui tanto
acOes curativas, como de promocao e prevencado. O tempo das politicas € um
tempo protraido, sendo importante a criacdo de episddios para observar e
avaliar se determinado objetivo estd sendo atingido ou ndo (BITENCOURT;
RECK, 2021a).

Na fase de formulacdo da politica publica de saude sdo estabelecidos
os objetivos (metas), modelos de decisdo (como se tomam as decisGes e
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guais decisGes sdo tomadas com a utilizacdo dos instrumentos disponiveis)
e modelos de organizagao (quais érgaos estdo envolvidos, definicdo de
competéncias), por meio de leis e atos administrativos (MORAES; LEAL,
2023).

A formulacdo de politicas publicas é o momento em que se define
como solucionar um problema politico, selecionando uma das alternativas
apresentadas pelos diferentes agentes envolvidos. Esse processo envolve
conflitos, negociacbes e acordos, com a participagdo de autoridades
governamentais, agentes sociais e privados. Destacam-se os membros do
Legislativo e do Executivo, sendo comum a criacdo de leis ou regulamentos
gue explicitam diretrizes, objetivos, metas e atribuicdo de responsabilidades.
Como uma rdpida busca na internet pode mostrar, tornou-se comum no
Brasil a elaboracdo de leis e regulamentos que especificam as politicas
nacionais, estaduais e municipais. Esses documentos ndo sdo a politica
publica em si, mas o instrumento que torna visivel e transparente para os
cidaddos a estratégia governamental de enfrentamento de um problema
publico (SCHMIDT, 2018).

Harold Thomas (2001), aponta quatro fases para a formulagdo da
politica: apreciacdo (identifica e considerainformagdes, dados e evidéncias),
didlogo (comunicagdo entre os atores politicos, experts, sociedade, como o
caso das audiéncias publicas), formulagdo (sopesamento das evidéncias) e
consolidacdo (Howlett, Ramesh e Perl, 2013).

Wu, Ramesh, Howlett e Fritzen (2014, p 52) argumentam aformulacio
de politica publica em um contexto global, que permeiatodo o processo, ou
seja, a procura por novas alternativas “pode preceder o inicio de um
problema de politica publica na definicdo de agenda e pode estender-se para
além do ponto em que uma decisdo é tomada e implementada, até a
avaliacdo dos possiveis meios existentes e futuros de resolver problemas
publicos”.

A Agenda 2030 é um compromisso assumido pelo Brasilque influencia
diretamente na formulagdo de diversas politicas publicas. O ODS 3, em
especial, na politica publica de salde, tendo emvista possuira premissade
garantir uma vida saudavele promover o bem-estar paratodas e todos, em
todas as idades. Tal condigdo vai além de medidas de recuperagdo, mas
envolve principalmente a promocao e protecdo da saide numa concepc¢ao
intergeracional e sustentdvel.
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Os objetivos das politicas publicas sdo assimilados por programas
finalisticos (um objetivo a seralcangado) e programas condicionais (distingao
fato/norma), subdividem-se em gerais - vinculados com a concretizacgio de
direitos fundamentais - e especificos, que dizem respeito aos programas
finalisticos que pormenorizam pequenos objetivos, divergem no alcance das
decisGes (BITENCOURT; RECK, 2021b).

O objetivo geralda politica publica de salide, bem como das a¢des que
requerem demandas de saude, estdo centradas na prépria efetivacdo do
direito fundamental a salude, disposto no artigo 62 e 196 da CF/88. Ja os
objetivos especificos, como a realizacdo integrada da assisténcia as pessoas
por intermédio de agGes de promocgao, protecdo e recuperagdo da saude,
estdo descritos no artigo 59, da Lei 8.080/90, inseridos dentre os programas
gerais do Sistema Unico de Saude (SUS) visando alcangar a concretizagdo do
objetivo geral. Assim, em uma determinada janela de tempo com
correlacdes entre os objetivos especificos, almeja-se alcancar o objetivo
geral (BITENCOURT; RECK, 2021a). O ODS 3 possui exatamente essa
perspectiva, ao formular metas (objetivos especificos) até 2030 para
efetivagcdo de uma salde sustentdvel, com qualidade de vida, reducao das
desigualdades, mortalidade e transmissdo de doencgas. No ambito nacional,
o cumprimento de metas em matéria de politicas publicas de saude estd
sujeiro aos drgaos controle.3

A justificativa da ODS 3 consiste no fato de que para proporcionar a
saulde fisica e mental, o bem-estar e aumentar a expectativa de vida para
todos, é essencialalcancgar a cobertura universal de satide e garantir o acesso
a cuidados de salde de qualidade, de modo que ninguém seja deixado para
trds. HA compromisso em acelerar os progressos feitos na reducdo da
mortalidade neonatal, infantil e materna, eliminando todas essas mortes
evitaveis até 2030. Garantir o acesso universal aos servicos de saude sexual
e reprodutiva, incluindo planejamento familiar, informacdo e educacdo.
Ainda, buscar meios de acelerar os progressos na luta contra malaria,
HIV/AIDS, tuberculose, hepatite, ebola e outras doencas transmissiveis e
epidemias, abordando a crescente resisténcia antimicrobiana e o problema
das doencas negligenciadas que afetam os paises em desenvolvimento. Ha
um comprometimento com a prevencdo e o tratamento de doengas ndao

3 Sobre o controle judicial de politicas publicas: HIRSCH; SILVA, 2022; VIEIRA; FLUMINHAN, 2021. A
questdo envolve a polémica relativa ao ativismo judicial e a separagdo dos poderes: LEAL, 2021; SILVA,
2023; GOMEZ-VELASQUEZ, 2023.
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transmissiveis, incluindo distlrbios de comportamento, desenvolvimento e
neurolégicos, que constituem um grande desafio para o desenvolvimento
sustentavel (BRASIL, 2015, https://brasil.un.org/sites/default/files/2020-
09/agenda2030-pt-br.pdf).

A universalidade é um dos principios norteadores do SUS e garante o
acesso ao Sistema Unico, que precisa ser planejado observando as
peculiaridades de cada regido. “E um instrumento de inclus3o social” (LIMA,
2014, p. 188). Mais de 70% da populacdo brasileira depende exclusivamente
do SUS para acessar assisténcia a saude (IPEA, 2018).

Os modelos organizacionais ou arranjos institucionais, sdo “a relacao
entre decisdo, organizacdo e especializagdo da organiza¢do, bem como a
relacdo entre as organizacdes e ainda finalmente quais organizacoes
(publicas e privadas) estdao envolvidas em determinada politica publica”
(BITENCOURT; RECK, 2021a, p. 45). O desenho dapolitica publica de satde,
demanda uma complexa estruturacdo de normas que permitam aos entes
solidariamente, efetivaremo direito a salide assegurando acesso universal e
igualitdrio as acles e aos servigos para a sua promocdo, protecdo e
recuperacdo para as presentes e futuras geragoes.

A Constituicdo determina formas de relacao entre os érgaos, como a
articulagdo do SUS, em carater descentralizado, tendo por base os
Municipios com relevanciado interesse local, mas com articulacdo entre os
entes estatais e federal, o que serd fundamental para a implementacgao dos
objetivos da Agenda 2030 em todas as regides do nosso pais.

Os parlamentares nacionais possuem papel essencial na promulgacao
de legislagdo e na adogdo de or¢camentos, além de garantir a
responsabilizacdo para a implementacao eficaz dos nossos compromissos.
Governos e instituigdes publicas trabalhardo em estreita colaboragdo com
autoridades regionais e locais, instituicdes sub-regionais, internacionais,
universidades, organizac¢des filantrdpicas, grupos de voluntarios e outros na
implementacao dessas medidas (BRASIL, 2015,
https://brasil.un.org/sites/default/files/2020 09/agenda2030-pt-br.pdf).

A Comissdo Nacional para os Objetivos de Desenvolvimento
Sustentavel (CNODS) foi estabelecida em 2016 como 6rgdo de governanca
para internalizar, difundir e dar transparéncia ao processo de
implementacao da Agenda 2030 no Brasil. A CNODS foi extinta por meio do
Decreton? 9.759/2019, que estabeleceu diretrizes, regras e limitagdes para
colegiados da administracdo publica federal. Em 2018, o Instituto de
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Pesquisa EconGmica Aplicada, com o apoio da Secretaria de Governo da
Presidéncia daRepublicae do Ministério do Planejamento, Desenvolvimento
e Gestdo, coordenou o processo governamental de adaptacdo das metas
estabelecidas pela ONU as prioridades do Brasil. No ano seguinte, em 2019,
o governo federal optou por um modelo de governanca articulado,
estabeleceu como competéncia da Secretaria Especial de Articulagdo Social
a implementa¢do da Agenda 2030 no Brasil (BRASIL, 2020,
http://www4.planalto.gov.br/ods/assuntos/sobre-os-ods).

Por sua vez, o modelo decisério, diz respeito as formas/técnicas de
decisdo, enquanto meios de organizacao, o passo a passo mais eficiente
dentre as alternativas possiveis para a concretizagdo de um determinado
direito fundamental, como a saude, porexemplo. Selecionando alternativas
e coordenando operagdes de agentes e organiza¢es, arquitetadas sob a
forma juridica, dotando-as de recursos técnicos (BITTENCOURT; RECK,
2021b), como os objetivos e metas do ODS 3, que orientam planos de a¢bes
e estratégias de carater sistémico.

Propondo-se adequar as metas globais a realidade nacional, o IPEA,
com o apoio da Secretaria de Governo da Presidéncia da Republica e do
Ministério de Planejamento, Desenvolvimento e Gestdo, estabeleceramuma
forma de decisdo com aderéncia a problemas e prioridades locais e a
possibilidade de dimensionar ou redimensionar as metas originais: 1)
Aderéncia as metas globais: Garantir que ndo haja reducdo no alcance e
magnitude das metas estabelecidas; 2) Objetividade: Buscar
dimensionamento quantitativo sempre que as informacGes disponiveis
permitirem; 3) Respeito aos compromissos: Cumprir 0s compromissos
nacionais e internacionais previamente assumidos pelo governo brasileiro;
4) Coeréncia com planos nacionais: Alinhar com os planos nacionais
aprovados pelo Congresso Nacional, como o PPA e outros; 5) Observanda
das desigualdades regionais: Considerar e abordar as desigualdades entre
diferentes regides; 6) Observancia das desigualdades sociais: Reconhecer e
abordar desigualdades de género, raca, etnia, gera¢do, condicGes
econOmicas e outras (IPEA, 2018).

Da mesma forma, importante considerar as recomendacgées do V
Relatério Luz da Sociedade Civil, Agenda 2030 de Desenvolvimento
Sustentavel, que apresenta recomendacGes (alternativas possiveis) em meio
ao retrocesso e distanciamento do Brasil com os propésitos firmados:
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1. Financiar e estruturar adequadamente os servigos de atencdo ao pré-

natal e parto, facilitando para gestantes e puérperas (grupos de risco para
morte por Covid-19) o acesso a cuidados intensivos e a internacdo em
leitos de UTL

2. Qualificar o sistema de informagdo para permitir a atualizacdo em
tempo real dos casos de doengas transmissiveis; incluir agdes de
prevencdo com perspectiva de género, raca e etnia; e fortalecer as
estratégias de comunicagdo em saude.

3. Atualizar e incorporar ao SUS medicamentos e tecnologias adotadas
internacionalmente; alinhar as acdes de enfrentamento a coinfeccdo
TB/HIV, TB/Covid e outras patologias, visando um tratamento integral e
humanizado; e ampliar os beneficios sociais as pessoas incapacitadas para
o trabalho.

4. Ampliar a testagem de doencas infectocontagiosas para diagnostico
precoce e tratamento, além de fomentar as estratégias de prevencao para
Infecgbes Sexualmente Transmissiveis (IST), especialmente entre jovens
e adolescentes impedidos de frequentar a escola durante a pandemia.

5. Aprimorar a capacidade de vigilancia em satide publica, testagem da
Covid-19 e rastreamento de contatos; compartilhar  dados
epidemiolégicos em tempo habil com a OMS; e relatar surtos simultaneos
de outras doencas infectocontagiosas via plataformas como o Sistema
Global de Vigilancia e Resposta a Gripe.

6. Implementar integralmente a Conven¢do-Quadro para o Controle do
Tabaco (CQCT/OMS) e os compromissos assumidos com a Década de Acao
das Nagdes Unidas sobre Nutricdo; o Plano de Ag¢des Estratégicas para o
Enfrentamento das Doengas Cronicas Ndo Transmissiveis (DCNT); e a
Portaria n? 2.446, de 11 de novembro de 2014, que redefine a Politica
Nacional de Promoc¢do da Saide (PNPS).

7. Minimizar as estratégias e abordagens do setor privado que promovem
produtos e escolhas nocivas a saide da populagdo. Garantir a
transparéncia e a eliminagdo de conflitos de interesses e interferéncias
indevidas no Ministério da Satde e no Congresso Nacional por parte de
industrias como a de tabaco, alimentos ultra processados e bebidas
alcodlicas e agucaradas.

8. Adotar politicas fiscais inovadoras para a promog¢do da saide, como o

acréscimo de precos e impostos sobre produtos prejudiciais a satude.
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9. Garantir financiamento publico e transparente para que a sociedade
civil realize o controle social da satde; fortalecer a organizacdo de
populacdes historicamente marginalizadas, como pessoas vivendo com
HIV e AIDS, LGBTQIP+, profissionais do sexo, mulheres, adolescentes e
jovens, pessoas que usam drogas, populagdes campesinas, negras, povos
indigenas e quilombolas.

10. Adotar uma educagao sexual integrada e abrangente como parte da
promocdo do bem-estar de adolescentes e jovens, valorizando o
comportamento sexual responsavel, o respeito ao préximo, a igualdade e
equidade de género, a prevencdo da gravidez inoportuna, a defesa contra
violéncia sexual, inclusiveincestuosa, além de outras formas de violéncias
e abusos (GRUPO DE TRABALHO DA SOCIEDADE CIVIL PARA A AGENDA
2030, 2021).

Diante de um Sistema Unico, a complexidade que envolve anogdo de
acessibilidade pode constituir um grande desafio para que haja um
atendimento equilibrado e de qualidade nas diferentes regides de nosso
pais. A politica publica de sadde precisa ser formulada levando em
consideracdo varios aspectos, como por exemplo, os valores a serem
financiados por cada ente federativo, os valores investidos em cada nivel de
complexidade da assisténcia, as doencgas mais presentes em determinadas
regiGes, assim como a necessidade de facilitar o acesso as regides mais
distantes por meio de centros de referéncia (ASSIS; JESUS, 2012).

Em ultima instancia, a agenda administrativa brasileira deve levar a
sério o planejamento e o estudo sistematico dos impactos, incluindo a
estimativa dos efeitos diretos e colaterais das acdes de regulacao,
formulagdo ou implementacao de politicas publicas. Essas politicas devem
ser concebidas como auténticos programas de Estado Constitucional, que
buscam, por meio de uma articulagdo eficiente e eficaz dos meios estatais e
sociais, cumprir prioridades vinculantes. O objetivo é assegurar, com
hierarquizagées fundamentadas, a efetividade do complexo de direitos
fundamentais para as geragoes presentes e futuras (FREITAS, 2015).

E é nesse sentido a importancia e o papel orientador do ODS 3, a
necessidade de levar em considera¢do ao formular ou mesmo reformular,
sempre que preciso, a politica publica de saide do SUS com atencdo,
também, no ambiente e desenvolvimento sustentavel, o qual impacta
diretamente a saude das futuras geracoes.
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O Sistema de Saude brasileiro possuia Vigilancia Ambiental em Saude,
gue possui dentre outros objetivos, conhecer e estimular a interagao entre
saude, meio ambiente e desenvolvimento, visando ao fortalecimento da
participacdo da populagdo na promogdo de salude e qualidade de vida
(BRASIL, 2002,
https://bvsms.saude.gov.br/bvs/publicacoes/manual_sinvas.pdf). Vai de
encontro ao direito do meio ambiente ecologicamente equilibrado (artigo
225, CF/88), essencial a qualidade de vida, sob dever de defesa e protecdo
do Poder Publico e da coletividade para as presentes e futuras geragdes
(BRASIL, 1998, online). Uma direcdo a ser seguida enquanto sociedade,
focalizada na universalizagdo consecutiva de sustentabilidade, com a
integracdo dos beneficios sociais, ambientais e econémicos.

4. Conclusdo

A Agenda 2030 com seus 17 Objetivos de Desenvolvimento
Sustentavel representa uma ferramenta orientadora para planejamento de
acOes e politicas publicas continuas, buscando o efetivo alcance do
desenvolvimento sustentdvel em diversas areas, com a integracdo dos
beneficios sociais, ambientais e econdmicos. Objetivos que devem ser
cumpridos pelos governos, pelo setor privado e todos os cidadaos.

O desenvolvimento sustentdvel avancou na identificacdo dos
problemas e nas solu¢des que devem ser adotadas, mas falta ainda
encontrar melhores meios para tornar efetivas as suas recomendacdes e
decisdes. Pouco adiantam as iniciativas no nivel global ou regional se nao
forem acompanhadas de iniciativas nacionais e locais. A maxima pensar
globalmente e agir localmente revela que ndo se pode perder de vista os
problemas globais, mas é no interior dos estados, municipios e organizacoes
que ocorrem efetivamente as a¢des para um desenvolvimento mais
sustentavel.

O ODS 3, "Saude e Bem-Estar - assegurar uma vida saudavel e
promover o bem-estar para todos, em todas as idades”, composto por 13
metas, inclui tépicos diretamente relacionadas a condi¢Ges de saude.
Apresenta premissas para um conceito de saude ampliado, com reflexo em
uma universalidade de direitos, ultrapassando a percepc¢do de simples
auséncia de doenca. Saude como um completo bem estar fisico, mental e
social para as presentes e futuras geracgBes, existente direta ou
indiretamente nos debates de todos Objetivos da Agenda 2030.
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Metas que demandam uma redefinicdo das prioridades da politica
publica de salde para que seualcance ndo seja comprometido, um esforgo
conjunto dos diversos fatores envolvidos a niveis locais, nacionais e
internacionais, além de um aumento na capacidade de financiamento ao
desenvolvimento. Por isso, a importancia de uma formulagdo juridica da
Politica Publica de Saude conexa com o ODS 3 e com seus modelos
organizacionais e decisdrios especificados e comprometidos com os
objetivos que busca alcancar: qualidade de vida, bem-estar fisico mental e
social, sustentabilidade e desenvolvimento.

Por conseguinte, pode-se ratificar a hipdtese inicialmente proposta,
uma vez que a adog¢do do ODS 3 da Agenda 2030 implica diretamente na
formulagdo da Politica Publica de Saude trazendo desafios e premissas para
elaboracdo de um direito a saude sustentavel e intergeracional.
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