Saude mental e direitos humanos:
instrumentos internacionais para garantia
de direitos das pessoas com transtornos
mentais e/ou deficiéncia

Mental Health and human rights: international instruments
for safeguarding the rights of persons with disabilities and/or
mental disorders

Mariluci Camargo Ferreira da Silva Candido’
Universidade Federal de Mato Grosso do Sul, Trés Lagoas — MS, Brasil.

Carla Aparecida Arena Ventura™
Universidade de Sao Paulo, Ribeirao Preto — SP. Brasil.

Antonia Regina Ferreira Furegato™™"
Universidade de Sao Paulo, Ribeirdo Preto — SP. Brasil.

Jair Licio Ferreira Santos™"
Universidade de Sao Paulo, Ribeirdo Preto — SE, Brasil.

EEEEE

Marco Antonio Candido

Fundacdo Educacional de Votuporanga, Votuporanga — SP, Brasil.

Pos-Doutora pelo Departamento de Enfermagem Psiquiatrica, Escola de Enfermagem de Ribeirao Preto,
Universidade de Sao Paulo. Professora Associada do Campus de Trés Lagoas, Fundacdo Universidade Fede-
ral de Mato Grosso do Sul. E-mail: mefsc@uol.com.br.

" Professora Titular do Departamento Enfermagem Psiquiatrica e Ciéncias Humanas, Escola de Enfer-
magem de Ribeirdo Preto, Universidade de Sdo Paulo e Diretora do Centro Colaborador da Organizacao
Mundial de Satde para o Desenvolvimento da Pesquisa em Enfermagem. E-mail: caaventu@gmail.com.

" Professora Titular aposentada da Escola de Enfermagem de Ribeirdo Preto da Universidade de Sao Paulo,
onde atua como Professora Sénior. E-mail: furegato@eerp.usp.br.

""" Professor Titular aposentado da Faculdade de Medicina de Ribeiréo Preto da Universidade de Sao Paulo,
onde atua como Professor Sénior. E-mail: jalifesa@usp.br.

""" Advogado pela Fundacao Educacional de Votuporanga-SP. Especialista em Direito Publico. E-mail:
candidomarco@uol.com.br.

Direito, Estado e Sociedade = n.56 p.198a230 jan/jun 2020

04_PUC_Revista_Direito_56_fm.indd 198 21/06/2020 19:14



Saude mental e direitos humanos: instrumentos internacionais para garantia
de direitos das pessoas com transtornos mentais e/ou deficiéncia 199

1. Introducao

Estamos diante de um processo de consolidacdo de um movimento de
protecdo dos direitos humanos (DHs) das pessoas com transtorno mental,
considerando-se, especialmente, que as Pessoas com Deficiéncia (PD) e/
ou Transtorno Mental (TM) vivenciam uma ampla gama de violacoes de
direitos humanos, estigma e discriminacao’.

Muitas dessas pessoas carecem de acesso a saude, educagio e oportu-
nidades de trabalho igual as demais pessoas e nao recebem os servicos de
acordo com a sua limitacdo e/ou incapacidade. Estao, portanto, excluidas
de atividades da vida em comunidade e lhe sio negados direitos funda-
mentais como seguranca, vestudrio e alimentacdo, além de lutarem contra
a discriminacdo no campo de trabalho, educacao e habitacao devido a sua
limitacao ou incapacidade’.

Como consequéncia, muitas acabam por viver em situacao de pobreza
extrema, o que afeta seu acesso aos cuidados basicos, sua integracao na so-
ciedade e a recuperacio de sua saude, encontrando-se em piores situacoes
socioeconomicas e mais pobres. Nesse contexto, a Convencao sobre os
Direitos das Pessoas com Deficiéncia (CDPD) da Organizacao das Nacoes
Unidas (ONU)’ expoe a deficiéncia como uma crescente questdo de DHs*.

A “International Classification of Functioning, Disability and Health” (ICF)
define deficiéncia como um termo abrangente para prejuizos, limitacoes e
restricdo na participacao de atividades. Refere-se a aspectos negativos da
interacdo entre os individuos com uma condicdo de saude, tais como: a
paralisia cerebral, a sindrome de Down e a depressao, e fatores pessoais e
ambientais como as atitudes negativas, o transporte e edificios publicos ina-
cessiveis, e rede social limitada’. A limitacdo da atividade, antes conceituada
como incapacidade, é agora entendida como uma dificuldade no desempe-
nho pessoal e de participacdo, ou seja, da interacdo que se estabelece entre
a PD, a limitacdo da atividade e os fatores do contexto socioambiental®.

1 OMS, 2005.

2 OMS, 2011.

3 ONU, 2006.

4 OMS, 2011.

5 OMS, 2004; OMS, 2011.

6 BRASIL, 2006; BRASIL, 2008.
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Ja o TM é de dificil definicéo, pois nao se trata de uma condicéo unita-
ria e, ao contrario, inclui um grupo de transtornos com alguns pontos em
comum. E considerado um termo amplo, contemplando muitas questoes
legislativas relacionadas a esquizofrenia e ao transtorno bipolar, bem como
aplicadas igualmente a deficiéncia mental’. No plano de acdo em saude
mental 2013-2020 da OMS, o termo “mental disorders” alcanca os trans-
tornos mentais e de comportamento causados pela depressao, transtorno
afetivo bipolar, esquizofrenia, transtornos de ansiedade, demeéncia, trans-
tornos pelo uso de substancias, deficiéncia intelectual e autismo.

Embora a deficiéncia nao seja sinonimo de TM, pode estar presente
na Pessoa com Transtorno Mental (PTM). Isso porque, mesmo durante
ou apos o tratamento, a PTM pode continuar a apresentar deficiéncias de-
correntes do transtorno®. Partindo desse conceito, em que a limitacdo da
atividade é entendida como dificuldade no desempenho pessoal, afirma-se
que a PTM também apresenta tais limitacoes. Assim, em muitas situacoes,
faz-se presente a deficiéncia “relacional”, ou seja, nas relacdes, tanto no
ambito pessoal, como no profissional e social.

Nessa perspectiva, sabe-se que a Classificacdo Internacional das Doen-
cas — CID confere em seus critérios diagnosticos, sinais e sintomas, envol-
vendo dificuldades e limitacdes do funcionamento da pessoa portadora
de transtorno mental, tais como: diminuicdo da concentracio, isolamento,
negativismo, embotamento afetivo, alucinacdes, lentificacao psicomotora,
diminuicao da energia, entre outros.

A incapacidade se correlaciona com as desvantagens, mas nem todas
as pessoas padecem do mesmo nivel de desvantagem. Em geral, as pessoas
que apresentam deficiéncias mais graves sdo as que estdo em maior des-
vantagem. Em razao da sua doenca, PTM sao particularmente vulneraveis a
abuso e violacao de direitos. A legislacao que protege cidadaos vulneraveis
reflete uma sociedade que respeita e cuida de seu povo. Dessa forma, a
legislacao em satide mental pode ser uma ferramenta eficaz para promover
0 acesso a atencdo a saude mental, além de promover e proteger os direitos
de pessoas com transtornos mentais’.

7 OMS, 2005.
8 OMS, 2005.
9 OMS, 2005.
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Nesse cenario, afirma-se que os DHs devem ser perseguidos, embo-
ra muitos deles ainda nio sejam reconhecidos'®. Constituem-se o centro
mais valioso dos direitos de toda pessoa humana, relacionando-se a vida,
a liberdade, a propriedade, a seguranca e a igualdade, com todos os seus
desdobramentos, e sdo resultantes de um processo lento, gradual, constan-
te e continuo. O seu fundamento ético e moral baseia-se na dignidade da
pessoa humana, exigindo o respeito a certos bens ou valores em qualquer
circunstancia, ainda que nao reconhecidos nos ordenamentos estatais, ou
em documentos normativos internacionais''. Além disso, cabe esclarecer
que, habitual e igualmente, a expressao “dimensoes de direitos” é vincu-
lada aos direitos humanos, no contexto internacional, e, no nacional, aos
direitos fundamentais'?.

Tanto no direito interno dos paises, como no ambito internacional, a
doutrina costuma classificar os DHs em dimensoes ou geracoes. Ha quem
defenda o uso do termo dimensoes, tendo em vista que “geracdes” poderia
induzir ao entendimento equivocado da substituicao de uma geracao por
outra. O surgimento de uma nova dimensao ndo abandonaria as conquis-
tas das anteriores, acarretando um permanente processo cumulativo do
processo de evolucdo e de expansio dos DHs, enriquecendo os direitos
anteriores. Ainda, apesar de se falar em até seis dimensoes, criticas sao di-
rigidas a tal divisao, sustentando-se que a protecao internacional dos DHs
passa pela indivisibilidade e pela inter-relacdo de todos os direitos, bem
como por sua natureza complementar, nao havendo hierarquia e optan-
do-se pelas trés'’. Adverte-se, também, que essa classificacao é meramente
didatica, uma vez que os seres humanos nao devem ter seus direitos divi-
didos em dimensoes isoladas e desintegradas.

Os direitos de primeira dimensao dizem respeito a protecao das liber-
dades publicas, configurando os direitos civis e direitos politicos e, nessas
situacdes, o Estado teria um dever de prestacao negativa, isto é, um dever
de nada fazer, a néo ser respeitar as liberdades do homem. Os direitos de
segunda dimensao correspondem a protecdo aos direitos sociais, econo-
micos e culturais, envolvendo as liberdades positivas, reais ou concretas,

10 BOBBIO, 2004.

11 NOVELINO, 2008; LENZA, 2013.
12 SARLET, 2012.

13 CANCADO TRINDADE, 1997.
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assegurando o principio da igualdade material entre o ser humano. No que
diz respeito a esses direitos, do Estado nao mais se exige uma abstencao,
mas, ao contrario, impode-se a sua intervencdo. Ainda, os direitos da tercei-
ra dimenséo seriam a evolucdo dos direitos fundamentais da sociedade ja
modernamente organizada, especialmente os relativos a industrializacdo e
densa urbanizacdo'*.

A internacionalizacao dos DHs, consolidada a partir da segunda guer-
ra mundial, representa um movimento recente na histéria e nao se reduz
ao ambito reservado de um Estado, com o estabelecimento de um amplo
complexo normativo internacional e regional sobre direitos humanos, res-
paldado com a criacao de Comissoes e Cortes de Direitos Humanos. Dati,
a criacdo da sistematica normativa de protecio internacional dos DHs ou
a pessoa humana®.

O sistema normativo de protecao internacional dos DHs é dividido em
dois: o global, administrado pelas organizacoes que compoem a ONU, e
os regionais, no ambito africano, asiatico, europeu e interamericano. Além
de seus drgaos principais (Assembleia Geral), a ONU apresenta organismos
especializados de areas diversas, como por exemplo, a Organizacao Mun-
dial de Saude - OMS™.

Constituem-se instrumentos internacionais de protecao geral, aqueles
de alcance geral, ou seja, que protegem a toda e qualquer pessoa, e os de
protecdo especial, aqueles de alcance especial, voltados a protecao de pes-
soas ou grupos especificos de vulneraveis, como é o caso da PTM e PD'".

O ato constitutivo das Organizacoes Internacionais (Ols) é o tratado,
geralmente denominado Carta. Contudo, os instrumentos utilizados para
garantir os DHs podem ser diversos, sob designacdes como: declaracao,
pacto, carta, estatuto, convencao, constituicao, tratado ou resolucio, ndo
havendo unanimidade terminoldgica. O tratado detém forca juridica obri-
gatdria ou vinculante, de cumprimento obrigatério, aos Estados signata-
rios, portanto, é considerado do tipo mandatorio'®. A declaracio se reveste
do carater de mera recomendacao, juridicamente nao vinculante. Entretan-

14 CANCADO TRINDADE, 1997.
15 PIOVESAN, 2010.
16 PIOVESAN,2010.
17 PIOVESAN, 2010.
18 CANCADO TRINDADE, 1997.
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to, prevalece, na atualidade, o entendimento de que o seu teor tem valor
juridico, visto que seus preceitos se encontram positivados em tratados
e no direito interno de muitos Estados. As resolucdes nao dispoem de
capacidade vinculante, ou seja, ndo obrigam o Estado a adota-las e sao
chamadas de recomendatorias, pois funcionam como recomendacoes e sio
intituladas de instrumento nao mandatoério, ou seja, aquele que nao obriga
os estados signatdrios, de cumprimento facultativo'®.

E nesse contexto de mudancas da valorizacdo e positivacao dos DHs
no contexto internacional direcionados a PTM e a PDM que se propoe a
compreensao por meio da averiguacao dos instrumentos mandatérios e
nao mandatorios. Desse modo, o objetivo deste estudo foi compreender o
enfoque atribuido por instrumentos internacionais, de protecao especial,
aos direitos humanos voltados a PTM e/ou a PD, visando identificar as ca-
racteristicas principais desses instrumentos.

2. Material e método

Trata-se de pesquisa descritiva do tipo documental com enfoque nas di-
mensoes dos Direitos Humanos das PTM e PD. Buscou-se a fonte secunda-
ria junto ao Sistema Normativo Internacional de Protecao aos DHs.

A pesquisa documental foi realizada na base de dados online “More
Inclusiveness Needed in Disability and Development (WHO MiNDbank)” que
foi construida pela OMS, em colaboracao com outras institui¢oes interna-
cionais que tratam de recursos fundamentais sobre saide mental, abuso de
substancias, deficiéncia, saide geral e direitos humanos. Tal iniciativa foi
implementada com a meta de acabar com as violacdes dos direitos huma-
nos cometidas contra as pessoas com transtornos mentais, bem como faci-
litar o debate, o didlogo e a pesquisa sobre satide mental. Essa plataforma
possui colecoes contendo recursos dos paises, recursos da OMS, recursos
sobre DHs e resolucoes da ONU e OMS organizadas por tipos ou topicos,
além da opcao de busca por palavras-chave®. Optou-se pela base, porque
ela foi construida pela OMS e possui os instrumentos globais e regionais.

Para este estudo, a busca procedeu-se pelas colecdes, pois o intuito foi
analisar os instrumentos disponiveis voltados aos direitos humanos das

19 OBERG, 2005; CANCADO TRINDADE, 1997.
20 OMS, 2014.
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pessoas portadoras de transtorno mental e/ou deficiéncia mental, confor-
me detalhado na figura 1.

Como este estudo trata dos DHs de duas populagoes especificas, a PTM
e a PD, os critérios de inclusio adotados foram: instrumentos de protecao
especial do Sistema Internacional dos DHs global e regional, de tipo man-
datério e nao mandatério, voltado a essa populacao, independentemente
da época, na lingua inglesa, excluindo-se os dos paises.

Inicialmente, foi realizada pesquisa em cada uma das colecdes por tipo
de recurso, tomando-se como base os seus titulos, seguida de uma leitura
exploratoria do contetido a fim de analisa-los com base nas dimensoes dos
direitos humanos. Os instrumentos repetidos foram incluidos apenas uma
vez. Os documentos designados pelos termos “disability” e “disabilities” fo-
ram relacionados a PD, enquanto a PTM, o termo “mental disorders”.

Figura 1. Panorama geral do processo de busca documental

Base de dados online:
‘WHO MiNDbank: More Inclusiveness Needed in Disability and Development
Pesquisa por critérios de inclusdo: 3
colegdes:
| 'WHO Resources 123
Human Rights Resources 122
UN & WHO Resolutions 82
327 instrumentos examinados pelo 180 instrumentos excluidos por nfo estarem relacionados aos
titulo direitos humanos das PTM e/ou PD
147 instrumentos examinados pelo |\ 120 instrumentos excluidos por nfio estarem disponiveis em lingua
contetido —v| inglesa e repetidos, e ndo abordarem as dimensdes dos direitos
humanos das PTM e/ou PD

U

27 incluidos na selegdo final para a
andalise de conteado

O referencial tedrico deste estudo baseou-se nos preceitos das dimen-
soes dos DHs, utilizando a classificacao de trés dimensdes na analise de
conteudo (Fig. 2).
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Figura 2. Dimensdes dos Direitos Humanos

Direitos de l_’rimeira Dimensio: Direitos de Segunda Dimenséo:
liberdade igualdade

Protegio das liberdades publicas, Protegiio aos direitos  sociais,

cwl;l\;: d{l}reétos %0 lmi:os. Ex. f.l“d<:—' ~, econdmicos e culturais. Ex. o direito
ill'berld;d; a;ie ge oc?gleogao, d ¥| & salde, ao trabalho, a assisténcia
! e de Opiiao, a 1 rdade de social, 4 alimentagdo, & moradia, a
expressio, 4 propriedade, ao voto,

educagi direit d
ao devido processo legal. N trall-;r;?}f:gore; ° retto 08
PTM
PD A’\r

1L N\
Dimensdes de terceira dimensdo:
solidariedade/coletividade

Evolugdo dos  direitos  fundamentais
(sociedade ja modernamente organizada). Ex.
direito 4 paz, o direito 4 comunicagio, o
direito & autodeterminagio entre os povos € o
direito ao meio ambiente ecologicamente
equilibrado.

Fonte: Cancado Trindade, 2007.

Durante o processo de leitura exploratoria do contetido foram destaca-
das as palavras relacionadas aos direitos humanos correspondentes a pri-
meira, segunda e terceira dimensoes, sendo posteriormente compiladas e
analisadas, abordando-se por meio de analise descritiva.

3. Resultados

Sem a preocupacdo de transcricao literal, uma vez que sao recortes dos
instrumentos cuja compreensao supde sua leitura completa, os resultados
sdo apresentados em quatro quadros, visando sintetizar as informacodes
consideradas importantes, atendendo ao objetivo do presente estudo. O
primeiro retrata as principais caracteristicas dos instrumentos mandatoérios
agrupados por instituicao proponente — OMS, ONU, OEA, OPAS e Europa
e tipo de instrumento — Convencéo, Tratado e Declaracéo.
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Quadro 01. Sintese das principais caracteristicas dos instrumentos globais
e regionais mandatorios sobre a protecao especial dos DHs relacionados

aPDe/ou PTM.

ONU: . W ion
Declaration: nome “juris
Data
20 Dec 1971 Declaration on the Rigths of Mentally Retarded Persons (res.2856 —
Ok XXVI)
Principais Direitos iguais a qualquer outro ser humano: cuidados de satde, educa-
dis osFi) Ses cdo, recuperacao e reabilitacdo; seguranca econdmica; diversas formas de
posic participacao na comunidade onde vive; representante legal qualificado.

ONU: . w

. Convention/treaty: nome “juris
Data e item

13 Dec 2006 (2)

International Convention on the Rights of Persons with Disabilities
(CRPD)

Principais
disposicoes

Promover, proteger e assegurar o pleno gozo e condicoes de igualdade
de todos os direitos humanos e liberdades fundamentais para todas as
PD e promover o respeito a sua dignidade humana. Principios gerais:
o respeito a dignidade humana, a autonomia individual, incluindo a
liberdade de tomar as proprias decisoes e a independéncia das pessoas;
a participacdo e a inclusao plena e efetiva na sociedade; o respeito a
diferenca e a aceitacdo das PD como parte da diversidade e da condicao
humanas; a igualdade de oportunidades; a acessibilidade; a igualdade
entre 0 homem e a mulher. Obrigacées gerais: compromisso de asse-
gurar e promover o pleno exercicio de todos os DHs e das liberdades
fundamentais das PD sem nenhuma discriminacéo por motivo de defi-
ciéncia (medidas legislativas e administrativas); inclusdo da promocao
e protecao dos DHs da PD em todas as politicas e todos os programas.
Promocio de todas as necessidades basicas da vida, educacio, cuida-
do a saude e seguro social. Quanto aos direitos econdmicos, sociais e
culturais devem assumir o compromisso de adotar medidas para finan-
ciamentos, cooperacdo internacional. maior independéncia possivel);
liberdade de expressao e de opinido e acesso a informacao (liberdade de
exigir, receber e dar informacdes e ideias; internet); respeito a privaci-
dade privada, familiar, lar, correspondéncia ou qualquer outro tipo de
correspondéncia ou agressdes contra a sua honra e reputacio; respeito
ao lar e a familia (matrimonio, familia, paternidade/maternidade e re-
lacdes pessoais); direito a educacdo inclusive em todos os nives e ao
longo da vida; direito ao mais alto nivel de satde (gratuidade e precos
adequados; mesmos programas de saude publica dirigidos a populacao;
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normas éticas para a atencdo em saide nos ambitos publico e privado);
habilitacdo e reabilitacdo (oraganizar, amplia e intensificar rservicos e
programas gerais, e em particular nos ambitos da saude, do empre-
go, da educacdo e dos servicos sociais); trabalho e emprego (direito
de ganhar a vida mediante um trabalho de livre escolha; oportunidade
e remuneracao por trabalho de igual valor; direitos do trabalho e sin-
dicatos; nivel de vida adequado e protecdo social (alimentacio; ves-
timenta; habitacdo; agua potavel; saneamento); participacio na vida

Principais politica e publica (votar e ser eleito e a garantia de acesso ao processo
disposicoes eleitoral, sem intimidacao); participacao na vida cultural, nas atividades
(continuacao) recreativas, de lazer e de esporte (material cultural; programas de tele-

visdo; filmes; teatro; museus, cinemas bibliotecas e servicos turisticos;
utilizar potencial criativo; propriedade intelectual; reconhecimento da
identidade cultural); compilar dados e estatisticas (principios éticos);
cooperacdo internacional (intercambio e distribuicao de informacdes,
experiéncias, programas de formacéo e praticas recomendadas; conhe-
cimentos técnicos e cientificos); criacado de um Comité sobre os direitos
das pessoas com deficiéncia (Estados signatarios); cooperacio entre 0s
Estados signatarios e o Comité (aplicacdo da CRPD).

Optional Protocol to the Convention on the Rights of Persons with

2006 (3 e
) Disabilities
Principais Competéncia do Comité para receber e considerar as comunicacoes
rneipar apresentadas por pessoas ou grupos de pessoas que alegam serem viti-
disposicoes T . -
mas de uma violéncia do Estado Parte de qualquer disposicdo da CRPD.
OPAS: data e . -
: Declaration: nome “juris
item

11-14 Nov 1990 Declaration of Caracas

)
Reestruturacao da aten¢éo psiquiatrica ligada a Atencao Primaria de
Saude (APS). Recursos, cuidado e tratamento devem: salvaguardar a
dignidade humana e os direitos humanos e civis, e propiciar a perma-

Principais néncia da pessoa em seu meio comunitario. As legislacoes dos paises

disposicoes devem assegurar o respeito aos DHs. A capacitacio dos recursos hu-
manos em saude mental e psiquiatria devem apontar para um modelo
que passe pelo servico de saude comunitario e propicie a internacao
psiquiatrica em hospitais gerais.

OEA: . _—

. Convention/treaty: nome “juris”
data e item

Inter-American Convention on all Forms of Discrimination Against

Ll e 2001 () Persons with Disabilities
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Principais
disposicoes

Definicéo de deficiéncia e da discriminacdo contra a PD. Adaptar a le-
gislacdo social, educacional, laboral, dentre outras. Promover a integra-
cdo entre autoridades governamentais e instituicoes privadas, adotando
medidas para eliminar a discriminacao, providenciando a construcao
e avaliacdo de servicos, programas e atividades como: emprego, trans-
porte, meios de comunicacao, habitacio, recreacao, educacio, esportes,
aplicar a lei e a justica e atividades administrativas e politicas. Priorizar
as areas basicas: prevencao de todas as formas de deficiéncia, interven-
cdo e reabilitacdo em todos os niveis de atencdo e campanhas educa-
cionais com a populacdo. Colaborar efetivamente com pesquisas tecno-
logicas e cientificas (prevencdo, tratamento, reabilitacdo, integracao e
autonomia). Estender a Convencao para a legislacao e a politica interna
dos paises. Reconhecer a legislacao e intrumentos internacionais.

Europa:
data e item

Declaration: nome “juris”

14 Jan 2005 (6)

Mental Health Declaration for Europe: Facing the Challenges,
Building Solutions

Principais
disposicoes

Reconhecimento de que a satide mental e o bem-estar mental sio funda-
mentais para a qualidade de vida e a produtividade das pessoas, das fa-
milias, das comunidades e das nacoes, permitindo as pessoas experimen-
tarem a vida de forma significativa, criativa e ativa. A promocdo da saude
mental e prevencao, tratamento, cuidados e reabilitacdo de problemas de
satide mental sio uma prioridade para os Estados-membros e a Unido
Europeia (UE), tal como expresso nas resolucoes da Assembléia Mundial
de Saude, Comité Regional da OMS para a Europa e para o Conselho
da Unido Europeia. As responsabilidades sao: compromisso de apoiar as
acoes, aplicar a legislacdo de satide mental e de defesa dos DHs; promover
a saude mental na educacdo, no emprego e comunidades aumentando
a colaboracdo entre as agéncias responsaveis pela satde e outros setores
relevantes; evitar fatores de risco, criando incentivos para a prestacio de
apoio no local de trabalho ou no retorno para aqueles que tenham re-
cuperado de problemas de satide mental; intensificar parcerias entre as
ageéncias responsaveis pelo cuidado e suporte, tais como a saude, a pre-
vidéncia, a habitacdo, a educacio e o emprego; inclusao da satide mental
nos curriculos de todos os profissionais da area de satde e nos programas
de educacio profissional. Criacdo e apoio as organizacdes nao governa-
mentais de usuarios e profissionais no campo da satide mental. Solicitacio
para tomar medidas nas seguintes areas: parcerias, informacéo em saude,
pesquisa, desenvolvimento de politicas e servicos, e advocacia e defesa.

* sequéncia numérica dos instrumentos

Na sequéncia, do mesmo modo, o Quadro 2 sintetiza as principais
caracteristicas dos instrumentos ndo mandatérios agrupados por autor —

OMS, ONU, OEA, OPAS e Europa e suas respectivas resolucoes.
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Quadro 2. Sintese das principais caracteristicas dos instrumentos globais e
regionais ndo mandatdrios sobre a protecdo especial dos DHs

relacionados a PD e/ou PTM.

ONU: data e item | Resolution: nome “juris”

17 Dec 1991 (7)* | 46/119. The Protection of persons with mental illness and the
improvement of mental health care

Principais A protecao das pessoas com DM e a melhoria dos cuidados de satude
disposicoes mental devem abranger os itens a seguir. Direitos basicos e liberdades
fundamentais: (cuidado de satude e social com a promocao da saude
mental e prevencdo dos transtornos mentais; acesso a atencéo basica em
saude mental; respeito a dignidade humana; exercicio dos direitos civis,
politicos, econdmicos, sociais e culturais - DUDH, protecao da explora-
cdo sexual e de outras fomas, do abuso fisico e de tratamento degradante;
antidiscriminacao); integridade fisica; garantias processuais (devido pro-
cesso legal); viver e trabalhar na comunidade; avaliacoes de saude mental
em conformidade com principios internacionalmente aceitos, utilizando
as normas internacionais para a determinacao da doenca mental; con-
sentimento para o tratamento e confidencialidade; direito ao casamento
e a reproducao.

20 Dec 1993 (8) | 48/96. The Standard Rules on the Equalization of Opportunities for
Persons with Disabilities

Principais Aprova as normas para a igualdade de oportunidades para PD (em anexo
disposicoes da presente resolucdo). Solicita aos Estados-membros que sejam aplica-
das as regras para o desenvolvimento dos programas nacionais de PD.
Estimula os Estados-membros a respeitarem a informacao sobre a aplica-
cdo das regras e a apoiarem, financeiramente e de outras formas, a apli-
cacao das regras. Os pré-requisitos e as regras gerais sobre a igualdade
de oportunidades sdo: I- condicoes (acoes de sensibilizacao; cuidados
meédicos; reabilitacdo; servicos de Apoio). II- areas-alvo (acessibilidade;
educacdo; emprego; manutencdo de rendimento e seguranca social; vida
familiar e integridade pessoal; cultura). I1I- medidas de implantacao: in-
formacao e investigacao; definicao de politicas e planejamento; legisla-
¢do. IV- mecanismos de acompanhamento: devem identificar barreiras
e sugerir medidas que contribuam para a implementacao dessas regras.

21 July 1997 (9) | 1997/19. Equalization of opportunities for persons with disabilities,
Economic and Social Council - ECOSOC
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Principais
disposicoes

Para a igualdade de oportunidades para as PD: ¢ urgente que as Nacoes
Unidas, os governos e as organizacdes nao-governamentais trabalhem
para reforcar a implementacéo em todos os niveis, de medidas juridicas,
administrativas, financeiras e outras medidas, da meta da plena partici-
pacdo e da igualdade para PD, de acordo com o Programa de Acao Mun-
dial para o Desenvolvimento Social e as normas sobre a igualdade de
oportunidades para PD. Solicita maior prioridade as PD nas atividades,
bem como alocar os recursos necessarios para permitir a implementacao
efetiva das normas-padrao.

22 Dec 2003 (10)

58/132. Implementation of the World Programme of Action concerning
Disabled Persons: Towards a Society for all in the Twenty-first Century.
RESOLUTION ADOPTED BY THE GENERAL ASSEMBLY [on the report
of the Third Committee (A/58/497 (Part 11))]

Principais
disposicoes

As regras gerais do Programa de Acao Mundial para as PD e da CRPD
sao: a igualdade de Oportunidades e o seu reconhecimento como be-
neficiarios em todos os aspectos do desenvolvimento global, regional e
nacional. As metas de desenvolvimento acordadas internacionalmente
incluem os Objetivos de Desenvolvimento do Milénio (ODM): a respon-
sabilidade coletiva dos governos para defender os principios da digni-
dade humana, da igualdade e equidade no ambito global, sublinhan-
do o dever dos Estados-Membros em alcancarem uma maior justica e
igualdade para todos, em especial, a PD. O plano de acao se baseia em
seis principios e enfoques transversais: 1- acesso e cobertura universal
independentemente de idade, sexo, posicdo social, raca, etnia ou orien-
tacdo sexual; 2- considerar os principios de igualdade das PTM (erra-
dicacao da pobreza, acesso aos servicos de saude e sociais essenciais);
3- direitos humanos: as estratégias, acoes e intervencoes terapéuticas,
bem como a prevencao e promocdo da saude mental devem ajustar-se
a CRPD; 4- pratica baseada em evidéncias (pesquisas cientificas e boas
praticas, considerando o carater cultural); 5- enfoque em todo o ciclo
vital (as politicas, planos e servicos de satide mental devem atender as
necessidades sanitarias); 6- enfoque multissetorial: a resposta integral e
coordenada a saude mental requer aliancas multiplas dos setores publi-
cos (saude, educacao, emprego, justica penal, habitacao, social e outros)
com o setor privado.

16 Dec 2005 (11)

60/131. Implementation of the World Programme of Action concerning
Disabled Persons: Realizing the Millennium Development Goals for Per-
sons with Disabilities
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Principais Execucdo do programa de acdo mundial relativo as PD: realizacao dos
disposicoes objetivos de desenvolvimento do milénio para as PD: Expressa grave
preocupacio sobre o exercicio de direitos em situacoes de conflito ar-
mado, especialmente quanto a devastacdo dos DHs das PD, e propde:
aplicacao do Programa de A¢ido Mundial para a D, incluindo as suas
recomendacdes como marco de desenvolvimento da ONU; encorajar os
governos a adotarem um plano nacional da PD por meio da criacao ou o
reforco de mecanismos de promocéo e sensibilizacéo para as questoes da
D e alocacdo de recursos, realcando a importancia de apoiar os esforcos
nacionais por meio da cooperacao internacional; apelo as organizacoes
governamentais, intergovernamentais, nao governamentais e setores pri-
vados para promover medidas eficazes, conforme o Programa de Acdo
Mundial para a prevencdo da D e da prestacdo de servicos de habilitacao
e reabilitacdo adequados para PD, de modo que respeitem a sua digni-
dade e integridade; convida os Estados Membros e aos observadores que
sigam participando ativa e construtivamente no trabalho do Comiteé Es-
pecial encarregado de preparar a convencéo internacional para ampliar a
protecao e promogdo dos DHs e da dignidade das PD.

3 Feb 2010 (12) | 64/131. Realizing the Millennium Development Goals for Persons with
Disabilities. Resolution adopted by the General Assembly

Principais Realizacdo dos ODM para as PD: Reforcar as metas de satide para todos,
disposicoes em especial, para as pessoas com deficiéncia, realizando os ODM para
as PD por meio da implementacdo do Programa de Acdo Mundial para
as PD e da CRPD; inclusio das organizaces internacionais e regionais —
integracdo entre as instituicdes financeiras, o setor privado e a sociedade
civil, nomeadamente as organizacdes representativas das PD, bem como
das questoes e dos instrumentos de forma explicita da D nos planos
nacionais; o sistema das Nacdes Unidas deve incorporar a inclusao e a
acessibilidade das PD nas politicas, processos e mecanismos.

4 Feb 2011 (13) | 65/186. Realizing the Millennium Development Goals for persons with
disabilities towards 2015 and beyond (2011)

Principais Realizacdo dos ODM para as PD apés 2011 e em direcdo a 2015. Enfa-
disposicoes tizar a recomendacdo da CRPD quanto a importancia da cooperacio in-
ternacional para melhorar as condicoes de vida das PD, principalmente,
nos paises em desenvolvimento. Observar que a CRPD estabelece uma
cobertura abrangente dos direitos civis, politicos, econdmicos, sociais e
culturais. Convidar as organizacdes internacionais e regionais, as de inte-
gracdo regional, as instituicoes financeiras, o setor privado e a sociedade
civil, em especial, as organizacoes representativas das PD, a incluirem
explicitamente e integrar as questoes ligadas a PD nos planos nacionais.
Desenvolver e acelerar o intercambio de informacoes, diretrizes, padroes,
boas praticas.
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30 July 2012 (14)

67/211. Realizing of the Millennium Development Goals and
intenationally agreed develpment goals for persons with disabilities:
a disability-inclusive develpment agenda towards 2015 and beyond
(Report of the Secretary-General)

Principais
disposicoes

A realizacdo dos ODM e de desenvolvimento internacional para as PD:
agenda para 2015 e seguintes (Relatorio do Secretario-Geral). As infor-
macoes dos Estados membros sobre os progressos e iniciativas da imple-
mentacdo de programas e politicas da PD dentro do Sistema global de
Crescimento para o Milénio foram: (a) medidas legislativas, planos de
acdo e programas; progresso em legislacao e crescimento das politicas,
incluindo a adocéo e implementacao nacional do Plano de Crescimento
Global do Milénio e de uma nova legislacdo, priorizando a igualdade,
a ndo discriminacdo e a implementacdo da CRPD; (b) erradicacio da
pobreza: reconhecimento de que o0 acesso ao emprego € essencial para
a erradicacdo da pobreza, e por isso foi oferecido treinamentos e prepa-
racdo para a insercdo no mercado de trabalho, bem como foram criadas
as cotas; (¢) acesso a educacao: avancos de programas educacionais para
criangas no plano nacional de educacio, reforcando a capacitacio de
professores e a provisdo do sistema de transporte escolar e adequacio da
arquitetura das escolas; (d) igualdade de género: inclusdo da menina e da
mulher com D na Politica Nacional de Género e da Mulher; (e) saude e
reabilitacao: relato de esforcos para a promocao da saude sexual e repro-
dutiva, incluindo treinamento para os profissionais, e também o suporte
a PD com HIV e AIDS; expansao do cuidado em satde. As acoes devem
seguir as areas prioritarias: (a) fortalecimento do Sistema normativo in-
ternacional: a harmonizacao das estruturas da legislacao nacional, politi-
cas e institucionais com a CRPD e outros instrumentos internacionais de
DHs e de desenvolvimento; (b) promover o avanco da acessibilidade e da
progressiva remocéo de barreiras para o desenvolvimento fisico, trans-
porte e comunicacdes, incluindo informacoes e tecnologia de comunica-
¢do; (¢) tomar medidas especificas para enfrentar a falta de informacao
sobre a situacdo das PD, reforcando a organizacdo de dados e estatisticas
nacionais, baseando-se nas orientacoes internacionais de D. O relatério
global das Nacoes Unidas sobre D deve ser periddico e desenvolvido
para a aferi¢éo dos progressos em matéria de igualdade de oportunidades
e apoiar a inclusao de indicadores no acompanhamento e avaliacdo dos
objetivos de desenvolvimento pos- 2015; (d) Desenvolver a capacidade
das partes interessadas para implementar eficazmente os compromissos
internacionais para o desenvolvimento da deficiéncia em alinhamento
com as metas e objetivos da CRPD, o que exige o fortalecimento do
conhecimento e habilidades em ambito politico como operacional para
tomar medidas concretas na promocao da D.

5 Dec 2012 (15)

A/67/L.33*. Addressing the socioeconomic needs of individuals,
Families and societies affected by autism spectrum disorders (ASD)
developmental disorders (DD) and associated disabilities
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Principais A abordagem das necessidades socioeconomicas dos individuos, das fa-
disposicoes milias e das sociedades afetadas por desordens do espectro autista (ASD),
distarbios do desenvolvimento (DD) e deficiéncias associadas deve in-
cluir: promocao e protecido dos DHs de todas as PD; antidiscriminacao;
plena realizacao dos DHs e liberdades fundamentais; participacdo como
membros da sociedade e capacidade de participacdo na comunidade;
atendimento de necessidades (satude, educacdo e bem estar social); am-
pliacdo do acesso a servicos de apoio adequados e oportunidades para a
inclusdo e a participacdo na comunidade; sensibilizacdo de administra-
dores publicos, cuidadores e familiares sobre a necessidade de direitos
das pessoas com autismo; aumentar o conhecimento ptblico e profissio-
nal sobre o autismo; intervencao precoce do sistema de saude e outros;
programas educativos para criancas e adultos com autismo; propiciar a
possibilidade de aprender e participar da vida em comunidade.

18 Dec 2014 (16) | 69/142. Realizing the Millennium Development Goals and other
internationally agreed development goals for persons with disabilities
towards 2015 and beyond (2014)

Principais Compromissos assumidos para 2015 e anos seguintes: alcancar a plena
disposicoes aplicacdo do marco normativo internacional, ratificando e aplicando a
CRPD e o seu Protocolo Facultativo; assegurar que em todas as politicas
de desenvolvimento sejam incluidas a erradicacéo da pobreza, a inclusao
social, o emprego pleno e produtivo e decente, e 0 acesso aos servicos
sociais basicos com beneficio a todas as PD, em particular, as mulheres,
as criancas, os jovens, os indigenas e os idosos; elaborar planos nacio-
nais especificos e incluir a promulgacéo de emendas das leis nacionais,
envolvendo as estruturas legislativas e normativas; reconhecer o direito
a educacdo baseado em igualdade de oportunidade e ndo discriminacao;
assegurar o acesso aos servicos de saude primaria e especializada; refor-
car os sistemas de protecdo social, incluindo o apoio financeiro e acesso
a servicos; assegurar a acessibilidade sob o enfoque universal, mediante
a eliminacéo de barreiras — a geografica, o transporte, o emprego, a edu-
cacdo, o saneamento basico, aos servicos e as informacoes, a tecnologia
e os meios de comunicacdo; melhorar a reunido de dados e sua analise,
dispondo os dados por sexo; apoiar as instituicdes académicas e outros
interessados pertinentes na realizacio de pesquisas para fomentar co-
nhecimento e a compreensao da deficiéncia, atribuindo recursos sufi-
cientes e eficientes; reforcar no plano nacional, os programas de ajuda
humanitaria com a inclusao de componentes essenciais: acessibilidade,
a reabilitacdo e a preparacio para casos de desastres; apoio ao mais alto
nivel de consciéncia social (compreensao e conhecimento), realizando
campanhas com a promocao da imagem positiva da PD; apoio dos ban-
cos e instituicoes financeiras regionais e intenacionais para o desenvol-
vimento nas iniciativas de trabalho; apoiar a mobilizacdo de recursos
publicos e privados; o compromisso da ONU e Estados membros na
inclusdo da deficiéncia trata-se de uma questéo intersetorial na agenda
de desenvolvimento; as PD devem ser consultadas sistematicamente e ter
participacdo ativa (organizacdes representativas e qualidade de agente).
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OMS: data e item

Resolution: nome “juris”

18 May 2002 (17)

55/10. Mental Health: Responding to the Call for Action, mental illness
(significant disability).

Principais
disposicoes

A Protecao dos DHs deve ser um componente das politicas de satude
mental. Implantar estratégias, programas e politicas conforme proposta
do programa de acao global para saude mental da OMS. Implantar finan-
ciamentos em saude mental e solicitar a cooperacdo unilateral e bilateral
dos Estados Membros.

25 May 2005 (18)

58/23. Disability, Including Prevention, Management and Rehabilitation

Principais
disposicoes

Deficiencia englobando prevencio, reabilitacdo e gestdo. Aumentar a
sensibilizacdo do publico em geral sobre a questdo da D e coordenar os
esforcos de todos os setores da sociedade para participar em atividades
de prevencao de incapacidades. Garantir a plena inclusdo na sociedade
da PD, especialmente na sua formacio e defesa do emprego. Tomar as
medidas necessarias para a reducdo dos fatores de risco que contribuem
para a D durante a gravidez e a infancia. Promover a identificacdo e in-
tervencdo precoce das PD, especialmente durante a gravidez e para as
criangas, e 0 acesso pleno em todas as esferas da vida (saude, informacao
e economia), incluindo os servicos de reabilitacdo. Implantar programas
de aconselhamento familiar, incluindo os exames prenupciais como a
anemia e talassemia. Promover e fortalecer programas de reabilitacio
com base na comunidade ligados aos cuidados primarios de satde pri-
marios integrados no sistema de saude. Facilitar o acesso a tecnologias de
assisténcia adequada. Incluir a D como componente das politicas e pro-
gramas, especialmente nas areas de saude da crianca e do adolescente,
saude sexual e reprodutiva, satide mental, envelhecimento, HIV / AIDS e
doencas cronicas, como o diabetes mellitus, as doencas cardiovasculares
e cancer. Participar ativamente no trabalho de construcao da convencao
internacional para promover e proteger os direitos e a dignidade da PD.
Garantir a prestacdo e acesso de cuidados de saude adequados e eficazes
para as PD, incluindo proteses, cadeiras de rodas e outros dispositivos
para a locomocao. Pesquisar e implementar medidas mais eficazes para
prevenir a D em colaboracao com a comunidade e outros setores.

25 May 2012 (19)

65/4. The global burden of mental disorders and the need for a com-
prehensive, coordinated response from health and social sectors at the
country level
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Principais
disposicoes

Em consideracéo ao relatorio sobre a carga global de doencas mentais e
a necessaria de uma resposta abrangente e coordenada entre os setores
sociais e de saude pelos paises. As prioridades das politicas nacionais
devem ser: promocado a saude mental, prevencio do transtorno men-
tal, identificacéo, cuidado e tratamento precoces; inclusdo de politicas
e estratégias necessarias a promocao dos DHS, ao enfrentamento do es-
tigma, acesso aos servicos na comunidade, enfocando os pobres, tendo
em vista o maior potencial de fatores de risco, promogéo da consciéncia
politica, criacao de oportunidades de rendimentos, provisao de educacao
e habitacao, provisdo de servicos comunitarios de saude, incluindo a
desinstitucionalizacdo.

27 May 2013 (20)

66/8. Comprehensive mental health action plan 2013-2020

Principais
disposicoes

Adota “mental health action plan” 2013-2020. Insta os Estados-mem-
bros a implantarem as acdes propostas pelo “mental health action plan”
2013-2020", adaptado para as prioridades nacionais e circunstancias
nacionais especificas. Convida os parceiros internacionais, regionais e
nacionais a considerar o “mental health action plan 2013-2020".

27 May 2013 (21)

66/9. Disability

Principais
disposicoes

Apoio as recomendacoes do “world report on disability” utilizando as es-
tratégias para a implementacao da CRPD nos Estados Partes.

24 May 2014 (22)

67/7. Disability

Principais
disposicoes

Aprovacao do Plano de Acao Global das Pessoas com Deficiéncia 2014-
2021:

24 May 2014 (23)

67/8. Autism

Principais
disposicoes

Reconhecimento das necessidades especificas no desenvolvimento de
politicas e programas relacionados a primeira infancia e desenvolvimen-
to do adolescente, como parte de uma abordagem global. As legislacoes e
o0s planos multisetoriais devem estar apropriados a Res. 65/4. zDesenvol-
ver pesquisas especificas no contexto da saude. Implantar as resolucoes
WHAG66/8 e 66/9.

4 Apr (24) 2014

67/16. Disability. Draft WHO global disability action plan 2014-2021:
Better health for all people with disability: Report by the Secretariat

Principais
disposicoes

A OMS reconhece a deficiéncia como uma prioridade global em satude e
direitos humanos. Alerta sobre algumas condicoes de satde que podem
se tornar um fator de risco, como o aumento da incidéncia de obesidade
em pessoas com sindrome de Down, o aumento da prevaléncia de diabe-
tes e de cancer intestinal em pessoas com esquizofrenia.
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OPAS: data e
item

Resolution: nome “juris”

1 Oct 2014 (25)

CD53/R7 Plan of Action on Mental Health

Principais
disposicoes

Aprovar “Plan of Action on Mental Health” e a sua aplicacdo no contexto
das condicdes especiais de cada pais, a fim de responder as atuais e futu-
ras necessidades de saude mental. Insta os Estados-Membros a adota-lo,
adequando-o ao seu contexto nacional. Ainda, solicita-se que os Estados-
-membros promovam parcerias com organiza¢des governamentais e nao
governamentais, bem como com organizacoes internacionais e outras
entidades regionais e sub-regionais em apoio da resposta global que ¢
exigido no processo de implantacao deste plano de acéo.

3 Oct 2014 (26)

CD53.R12: Plan of Action on Disabilities and Rehabilitation

Principais
disposicoes

Aprovar o Plano de Acao da Deficiéncia e Reabilitacao e sua aplicacao
no contexto das condicoes particulares de cada pais. Instar os Estados-
-Membros, tendo em conta as responsabilidades compartilhadas nos Es-
tados federados, a: construirem as politicas nacionais de satde tendo
como prioridade a D para assegurar a implementacéo dos respectivos
projetos que conduzam ao acesso universal e equitativo dos servicos
de saude e programas por PD e suas familias, incluindo a habilitacao e
reabilitacéo, o fornecimento da tecnologia assistiva, e outras formas de
apoio em todo o curso da vida; fortalecerem as normas legais dos paises
e a sua aplicac@o para proteger os DHs das PD, em conformidade com os
principios da CRPD, da Convencéo Interamericana para a Eliminacao de
todas as Formas de Discriminacdo contra as PD, e das normas interna-
cionais aplicaveis; apoiarem o envolvimento da sociedade em atividades
para promover e proteger a satde das PD, garantindo que eles sejam con-
sultados através das suas organizacoes representativas e participem de
forma ativa no processo de tomada de decisoes politicas e na elaboracao
da legislacdo, bem como na criacdo dos respectivos servicos.
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Europa: data e Resolution: nome “juris”
item

19 Sep 2013 (27) | RC63/R10 The European Mental Health Action Plan. Regional Commi-
ttee for Europe.

Principais Confirmar o Plano Europeu de A¢éo em Satde Mental. Insta os Estados
disposicoes Membros a: melhorarem a satide mental e o bem-estar de toda a popu-
lacdo e reduzir a carga das doencas mentais, garantindo que as acdes
de promocao e da prevencao com intervencdo sobre os determinantes
da satude mental, direcionadas por medidas especificas mundiais com
enfoque para os grupos mais vulneraveis; a respeitarem os direitos das
pessoas com problemas de satide mental, promoverem a sua inclusao
social e oferecerem oportunidades equitativas para atingir a mais alta
qualidade de vida, combatendo o estigma, a discriminacao e isolamen-
to; reforcarem ou criarem acesso e uso adequado dos servicos de saude
mental com competéncia, conforto e seguranca; requererem a partici-
pacdo das organizacdes intergovernamentais e nio governamentais, in-
cluindo a possibilidade de trabalhar com as associacoes de familiares e
profissionais, para apoiar a execucdo do plano de acéo.

* continuacdo da sequéncia numérica dos instrumentos
Complementado a analise das informacoes sobre as principais caracte-
risticas dos DHs destinados a protecao especial da PD e/ou PTM, o Quadro

3 foi organizado, de forma a discriminar quantitativamente o total de ins-
trumentos, por cada ano, sujeitos protegidos e sistema de protecao.
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Quadro 03. Sintese dos dados relativos aos DHs da PD e/ou PTM
presentes nos instrumentos globais e regionais.

Instrumentos mandatorios
Ano PD PTM PD/PTM Global Regional
1971 1 - 1 -
1990 - 1 - 1
2001 1 - - 1
2005 - 1 1 - 1
2006 2 - 2 -
Total 4 2 1 3 3

O Quadro 1, 2 e 3 apresentaram as principais caracteristicas dos instru-
mentos internacionais relacionados aos DHs da PD e/ou PTM. Foi possivel
verificar os principais DHs reconhecidos diante dessas caracteristicas. O

Quadro 4 elenca os direitos protegidos conforme as dimensoes de DHs.
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Instrumentos niao mandatorios
Ano PD PTM PD/PTM Global Regional
1991 - 1 1 -
1993 1 - 1 -
1997 1 - 1 1 -
2002 - 1 1 1 -
2003 1 - 1 1 -
2005 2 - 2 -
2010 1 - 1 -
2011 1 - 1 _
2012 2 1 1 3 -
2013 1 2 2 1
2014 4 2 3 3 3
Total 14 7 7 17 4
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Quadro 04. Sintese dos direitos protegidos das PD e/ou PTM presentes nos

instrumentos* internacionais globais e regionais conforme as dimensdes de DHs.

Primeira Dimensao:

Direitos civis
Tipo PD PTM PDPTM
o 2,10,11,14, | 6,7,17,19,

Direito a vida 521 24.25.27 6,17
1,2,4,11,12,

Direito a liberdade 13,14, 15,18, 6, 7;2 23, 23

19,21

Direito a igualdade 1,2,4,5 6

Direito a liberdade de expressao 1,2,18,21,22 6

Direito a liberdade de religido - 7

Direito a participacao politica 2,5,13 19

Direito a liberdade de locomocio 1,2,21 -

Direito a uma familia 2,14.18 7

Direito a igualdade de género 12,14 -
1,2,3,4,5,8, 6.7 19

Direito ao devido processo legal 9,10, 11, 12, i3’25’ 6,23
13,14, 16, 26 ’
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Segunda Dimensao: Direitos sociais, Terceira Dimensao:
econdmicos e culturais Direitos difusos e coletivos
Tipo PD PTM PDPTM | Tipo PD PTM | PDPTM
1,2,8,9,
Direito 10, 11, 46,7, 10, 17, | Direito a 2,5,9,
. 12,13, 17, 20, .
a saude 23,24, | comuni- 14, 16, 6 9,14
15, 16, 23,24, 26 ~ 18 21
18,19, | 25,27 cacao :
21,22, 26
Direito ao 218 ?49 Direito
trabalho 16’ 18’ 6 6,10 |[ao meio 13, 14 -
2122 ambiente
Direito 4 1,2,5,8,
“fe‘tf) 4 15,16, | 6,7, 19,
assis f“aa 18,19, | 22,23 .
socla 211 22
Direito ao 5. 14 ) }
transporte
Direito a 5
alimentacdo
Direito a
moradia/ 2,5,10 6,19
habitacio
NN 1,2,5.9, 6,7,18,
Direito a 10, 11,
_ 19,22, 6
educacio 13, 15, 3
16, 21,22
Direito a
cultura, lazer 2,5,13 7
e esporte
Direito a 3
vestimenta

*A numeracdo dos dois grupos de vulneraveis sdo referentes a sequéncia de itens dos instrumentos do
quadro 1 e 2, sendo de 1 a 6 mandatorios e 7 a 27 nao mandatorios.
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4. Discussao

Os 27 instrumentos internacionais especiais sobre DHs foram relacio-
nados, respectivamente, a PD (19) e PTM (8), sendo seis mandatorios e
21 ndo mandatorios. Desses, oito se referem a ambos sujeitos de direitos.
Constatou-se que os instrumentos mandatorios e ndo mandatorios, em sua
maioria, destinaram-se a “disability” e “disabilities”, quando comparados aos
termos “mental disorders” e “mental health”. Houve a predominancia dos
nao mandatérios do tipo resolucoes que tratam dos DHs da PD.

Vale dizer que, independentemente das posicdes individuais de Esta-
dos membros da ONU, os instrumentos nao mandatorios (resolucoes) tém
apresentado efeitos juridicos semelhantes aos mandatorios (convengoes)?*'.
A concepcao atual é de que os DHs, consolidados em inumeros tratados
internacionais (ex.: a Convencao sobre os Direitos da Crianca e a CRPD,
Pactos de 1966) estdo sendo consolidados internamente, por meio da ra-
tificacao ou adesao pelos paises a esses instrumentos internacionais, como
direitos fundamentais®*.

Em outras palavras, os DHs constam em diferentes instrumentos do
direito internacional, gerais e especificos que foram objeto deste estudo.
Nas duas ultimas décadas, percebeu-se um aumento crescente dos instru-
mentos de protecao especial a PD e a PTM. Além disso, os sistemas global
e regional de protecdo dos DHs tém reconhecido que o TM pode gerar de-
ficiéncias, ensejando, equidade na legislacao de protecéo especial dos DHs.

Faz-se oportuno assinalar alguns dos instrumentos analisados e de
publicacoes (guia, manual e relatério) que exemplificam essa abordagem.
Em 2002, a Resolucdo 55/10 da OMS enfatizou que no TM pode-se fazer
presente uma significativa ou grave deficiencia. Do mesmo modo, a Reso-
lucao 48/96 da ONU? introduziu o termo “deficiéncia” referindo-se a um
grande numero de diferentes limitacdes funcionais que ocorrem em qual-
quer populacdo de qualquer pais do mundo. As pessoas podem apresen-
tar deficiéncia por limitacdo fisica, intelectual ou sensorial, condicoes de
saude ou doenca mental. Tais condicoes ou doencas podem ser de carater
permanente ou transitorio.

21 CANCADO TRINDADE, 1997, p. 68.
22 PIOVESAN, 2010.
23 ONU, 1993.
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Outro instrumento, a Declaracao da Europa, em 2005 priorizou a ga-
rantia e a protecdo dos DHs e da dignidade da pessoa humana, bem como a
implantacdo da legislacao necessaria para que as PTM e PD possam partici-
par plena e igualmente na sociedade No mesmo ano, a Resolucao 58/23 da
OMS sobre “Deficiéncia englobando prevencéo, reabilitacéo e gestao” apon-
ta que a D deve ser um componente das politicas e programas, especial-
mente de algumas dreas de satude, referindo-se a satde mental, entre outras.

Ainda, em 2003, a Resolucao 58/132 da OMS afirma em suas regras
gerais do Programa de Acao Mundial para as PD, a importancia de se con-
siderar os principios de igualdade das PTM por meio da erradicacao da
pobreza e acesso aos servicos de satide e sociais essenciais.

Nessa perspectiva, o Relatério Mundial sobre a deficiéncia denuncia que
os numeros de PD sdo crescentes e decorrem do aumento global de condi-
¢oes cronicas, como diabetes, doencas cardiovasculares e transtornos men-
tais, dentre outros, influenciando a natureza e prevaléncia da deficiencia**.

Em 2014, a OMS por meio da Resolucdo 67/16 alerta sobre alguns fa-
tores de risco de algumas condicdes de satide relacionadas a deficiéncia: o
aumento da prevaléncia de diabetes e de cancer intestinal em pessoas com
esquizofrenia. A Organizacdo Panamericana de Satude, em sua Resolucido
53/8, reitera a deficiencia na PTM quando diz que a meta do Plano de Acao
em Saude Mental ¢ a promocao do bem estar mental e a prevencao de PTM
relacionados as substancias, oferecendo cuidado com destaque para a rea-
bilitacdo, a recuperacao e a promocao de DHs das PTM e para a reducao da
morbidade, da deficiéncia e da mortalidade.

Tais avancos, provavelmente, decorreram da crescente preocupacao e
valorizacdo dos DHs da populacdo em geral, ou seja, dos instrumentos
gerais de DHs, bem como da criacao de legislacoes e politicas de saude
mental e de deficiéncia.

A partir da Declaracao Universal de Direitos Humanos (DUDH) e no
decorrer dos anos seguintes ocorreu uma multiplicacdo de tratados, tanto
gerais, quanto especializados de DHs*.

Cabe realcar um dos principais tratados de DHs a respeito da deficién-
cia, a Convencdo Internacional de Direitos das Pessoas com Deficiéncia
(CRPD) e seu Protocolo Opcional da Convencdo de Direitos da Pessoa

24 OMS, 2011.
25 CANCADO TRINDADE, 1997.
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com Deficiéncia (OP-CRPD), ambos de 2006. Esse documento é um marco
historico dos deveres do Estado para suplantar os obstaculos que atravan-
cam o pleno exercicio de direitos pelas PD, viabilizando o crescimento de
suas potencialidades, e passando a serem contempladas como verdadeiros
sujeitos, titulares de direitos*.

Ressalte-se que, por sua definicdo de deficéncia, no artigo 1°, (pessoas
com deficiéncia sao aquelas que tém impedimentos de longo prazo de na-
tureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, os quais, em interacao com
diversas barreiras, podem obstruir sua participacido plena e efetiva na so-
ciedade em igualdades de condicoes com as demais pessoas), pode-se dizer
que a PTM pode desenvolver e apresentar tal condicao, caracterizando-se
como deficiéncia. Entretanto, ndo ha o seu reconhecimento expresso.

Também se percorre um longo caminho para fazer valer tais direitos no
contexto nacional, onde a PTM néo recebe o mesmo tratamento juridico
dispensado a PD. Um exemplo disso ¢é o Brasil, em seu Decreto Legislativo
N° 186, de 2008, que aprova o texto da CRPR e seu Protocolo Facultativo.

Ao longo do tempo, todas essas evidéncias ja deveriam ser suficientes
para esclarecer a possibilidade da deficiéncia na PTM e a sua incorporacao
em politicas sobre a deficiéncia e o TM. Em decorréncia disso, a PTM nao
recebe atencao como pessoas que podem ou apresentam deficiéncia e, con-
sequentemente, ndo sio beneficiarios da legislacdo para a PD, resultando
em sérios prejuizos para as suas vidas*’. Acredita-se que essa questdo deve
passar pela avaliacio e diagnostico dos diferentes graus, leve, moderado
ou grave do TM. Isso nos faz pensar que é fundamental uma legislacao que
desenhe o processo de avaliacao e diagnostico, prevendo ampla cobertura
dos DHs conforme o grau de limitacoes ou incapacidades geradas pelo TM.

Defende-se que as legislacoes e as politicas internacionais, regionais,
nacionais, estaduais e municipais especificas e gerais sobre deficiéncia ne-
cessitam, de forma emergencial, incorporar o TM e/ou referendar tais di-
reitos no que diz respeito ao TM.

Constata-se, portanto, que a existéncia da legislacao de protecao espe-
cial por si s6 nao ¢ suficiente para a eficacia dos DHs, pois a sua concre-
tizacdo esbarra em questdes, dentre outras, como o desconhecimento da
legislacao por profissionais dos servicos de satude, familiares e usuarios, e

26 PIOVESAN, 2010.
27 OMS, 2005.
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na insuficiéncia da vigilancia e avaliacao da sua execucdo®. Fica, por fim, a
consagracdo averiguada nos intrumentos juridicos internacionais em con-
siderar que a limitacao e/ou incapacidade pode afetar a ambos, justificando
um tratamento especial pelos tomadores de decisao, envolvendo o legis-
lativo, o executivo, o judiciario, bem como os profissionais, associacoes,
familiares e usudrios.

Insistiu-se nessa posicdo, visto que, se ndo houver cobertura legal, po-
litica e financeira eficiente, fica inviabilizada a elaboracao, a ampliacao,
a aplicacao e o monitoramente dos DHs a essa populacdo vulneravel. E,
assim, o seu exercicio de direitos inexiste ou sofre limitacoes significativas.

4.1 As dimensodes dos direitos humanos

Ao examinar os instrumentos, percebeu-se que os mais antigos tratam de
um menor numero de direitos em relacado aos mais novos. A lista desses
direitos esta em continua expansao, pois o direito é uma construcdo, um
artefato humano fruto da politica, que deve ser pensado e transformado
em funcdo das necessidades da convivéncia coletiva®. O processo de pro-
tecao internacional dos DHs teve como marco a International Bill of Rights
e, posteriormente, deu-se a producao de outras Declaracoes e Convencoes,
bem como a ampliacio de novos direitos, versando sobre determinadas
violacdes e grupos de vulneraveis™.

Ainda, Bobbio reforca que nesse processo também houve a expansio
dos direitos a prestacao (como os direitos sociais, econdmicos e culturais)
e, também, o alargamento dos sujeitos de direito, incluindo, dentre outros,
os grupos vulneraveis®'.

Tendo em vista a classificacdo global dos DHs, os dados coletados fo-
ram visibilizados, de acordo, com as suas trés dimensoes, totalizando 21
tipos de direitos protegidos. Em ordem decrescente, os DHs mais citados
foram os direitos sociais, econdmicos e culturais ou da igualdade (87), os
direitos civis ou de liberdade (78), e os direitos difusos e coletivos ou da
solidariedade (10).

28 OMS, 2005; LENZA, 2013.

29 BOBBIO, 2004.

30 PIOVESAN, 2010; MAZZUOLI, 2007.
31 PIOVESAN, 2010.
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Dentre os direitos da primeira dimensao (direitos civis), foram identifi-
cados: direito ao devido processo legal (19), a liberdade (16), a vida (13),
a igualdade (10), a liberdade de expressao (6), a participacao politica (4),
a uma familia (4), a liberdade de locomocéo (3), a igualdade de género (2)
e a liberdade de religiao (1).

Nessa dimensao, assume relevo a protecao do direito individual, das de-
nominadas liberdades de expressao coletiva, dos direitos de participacio po-
litica e do direito de igualdade formal, ou seja, perante a lei*?. Isso se da com
a provisao do ordenamento juridico a certos interesses do individuo contra
a intromissao estatal, visando a protecdo desses valores. A concepcdo atual
segue no sentido de que o Estado deve proporcionar, por meio de acdes posi-
tivas, ndo somente as garantias, mas os meios efetivos para o seu exercicio®.

E preciso ressalvar que os direitos de segunda dimensao (direitos sociais,
econdmicos e culturais) destacaram-se como os mais citados, sendo os se-
guintes: a saude (24), ao trabalho (16), a educacao (17), a assisténcia social
(15), a habitacdo (5), a cultura, lazer e esporte (4), a alimentacdo (2), ao
transporte (2) e a vestimenta (2). E por ultimo, os direitos da terceira dimen-
sdo (difusos e coletivos) foram conferidos a comunicacdo (8) e a0 meio am-
biente (2). Os principais direitos das PD e/ou PTM encontram-se na primeira
e segunda geracao de DHs, sendo o direito a satde com maior destaque.

O direito a saude estd presente praticamente em todos os instrumentos.
E compreensivel tal atencao, pois os dois grupos de vulneréveis protegidos
sao constituidos por pessoas portadoras de doencas ou incapacidades e/ou
limitacoes de sua capacidade funcional, em especial, de sua satude.

Ao mesmo tempo, a ONU em Resolucao 67/36, de 2012, aponta que
é essencial tomar em consideracdo todas as necessidades desses segmentos
vulneraveis da sociedade, com vistas a aumentar a capacidade de tornar
efetivo o direito ao exercicio do mais alto nivel de saude fisica e mental.

Nessa perspectiva, a 67/36 refere que o direito a um nivel de vida ade-
quado deve abranger, em particular, a alimentacao, a vestimenta, a mora-
dia, a assisténcia de satde e os servicos sociais necessarios, assim como o
direito a seguridade em caso de desemprego, doenca, invalidez, viuvez e
em outros casos da perda de seus meios de subsisténcia por circunstancias
independentes de sua vontade.

32 STARLET, 2012.
33 NOVELINO, 2008.
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Ressalta-se, entdo, que a auséncia ou insuficiéncia, principalmente, dos
direitos de protecdo voltados a assisténcia social, ao trabalho, a educacéo e
ao transporte, ameaca a busca de condi¢oes minimas a dignidade humana.

Nesse sentido, interessa evidenciar que alguns dos direitos que nao
foram ou foram superficialmente enfatizados pelos instrumentos voltados,
especificamente, a PTM: ao trabalho, a igualdade, a liberdade de expres-
sdo, a participacdo politica, a uma familia, a assisténcia social. Também,
de modo geral, os instrumentos analisados nao se ocuparam de alguns
direitos, sdo esses: Direito a propriedade (direitos de primeira dimenszo),
Direito a autodeterminacao entre os povos Direito a paz (direitos de tercei-
ra dimensao).

Os dados demonstraram que a deficiéncia pode estar presente na PTM,
no entanto, o aporte da legislacdo especial, em satide mental, precisa ser
equacionado ao da deficiéncia. Ha questdes de DHs sobre as quais é pre-
ciso evoluir para fazer valer tais direitos a PTM, particularmente, os que
dizem respeito aos direitos de protecao voltados a assisténcia social, ao
trabalho, a educacéo e ao transporte.

Embora, no contexto internacional, alguns instrumentos especiais de
deficiéncia incorporem o TM, o tnico do tipo mandatorio, a CRPD e seu
Protocolo Facultativo nio faz nenhuma mencdo a PTM. Essa situacdo o
torna significativamente exposto as violacoes de seus DHs, impedindo que
tenham uma vida digna.

Diante do exposto, pode-se inferir que o avanco dos direitos da PTM
requer a criacdo de instrumentos internacionais especiais do tipo manda-
torio, pois podem significar uma maior carga obrigatoria, além de servir
de parametro para o legislador, quando no exercicio da sua atividade le-
giferante, bem como para o judiciario na aplicacido de suas decisoes. Do
mesmo modo, ao executivo, na elaboracao e implementacao de politicas.

E possivel dizer que nao basta s6 o reconhecimento internacional da
deficiéncia na PTM, mas se faz emergencial a sua aplicacao efetiva no am-
bito regional, nacional, estadual e municipal para o fortalecimento da cria-
cdo, expansao, vigilancia e avaliacdo da eficacia dos DHs, e assim serem
alcancados no exercicio de direitos dessas pessoas.

Por fim, alega-se que, a luz dos DHs, a divulgacao de conhecimento
e informacées tém importancia particular para a efetividade das acdes de
saude mental e deficiéncia, devendo envolver os ja citados diferentes atores
sociais, e no caso deste estudo, faz-se oportuno destacar os profissionais de
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saude como um dos importantes atores na protecao da dignidade humana
por meio da promocéo de direitos. Faz-se necessaria a divulgacdo de co-
nhecimento e informacoes sobre os DHs da PTM e/ou da PD para o pleno
exercicio de direitos, sem ameacas ou prejuizo dessa populacao.

5. Concluséao

Constatou-se que, a0 longo das duas ultimas décadas, houve o crescimento
dos instrumentos especificos de DHs, bem como a ampliacdo de direitos
e de novos sujeitos de direitos, dando espaco a incorporacao dos grupos
vulneraveis. Os instrumentos internacionais de DHs se centram no direito
a saude, nao favorecendo o exercicio pleno de direitos.

O aporte da legislacao do transtorno mental precisa ser equacionado
ao da deficiéncia. A sua insuficiéncia, provavelmente, reflete a falta de en-
tendimento e de vontade politica sobre a sua realidade. Os profissionais
de satude e os operadores do direito, entre outros, podem ser importantes
divulgadores de conhecimentos sobre os direitos humanos da pessoa com
deficiéncia e/ou transtorno mental.
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