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RESUMO

O artigo aborda a importincia do referencial dos Direitos Humanos dos
Pacientes (DHP) nos cuidados de sadde na América Latina, especialmente
devido a influéncia histérica do autoritarismo na relacio entre profissionais
de satide e pacientes. O objetivo é analisar como a Corte Interamericana de
Direitos Humanos (Corte IDH) trata questdes relacionadas aos DHP em
suas decisoes, contribuindo para sua consolidagio e reforcando a dignidade
e autonomia do paciente. A pesquisa envolve andlise de sentencas e opinides
consultivas da Corte IDH entre os anos de 2006 e 2022, identificando 20
casos pertinentes aos DHP. Em consideragoes finais, ressalta-se a necessidade
de um referencial especifico de direitos humanos para orientar politicas
publicas e préticas de satde, especialmente na América Latina, e contribuir
para a prote¢do e emancipacio dos pacientes.

Palavras-chave: Direitos Humanos. Paciente. Cuidados de satide. Corte
Interamericana.
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ABSTRACT

The article addresses the importance of the Patient’s Human Rights
framework in healthcare in Latin America, especially due to the historical
influence of authoritarianism in the relationship between healthcare
professionals and patients. The objective is to analyze how the Inter-
American Court of Human Rights treats issues related to Patient’s Human
Rights in its decisions, contributing to its consolidation and reinforcing
the dignity and autonomy of the patient. The research involves analysis
of judgments and advisory opinions from the Inter-American Court of
Human Rights between 2006 and 2022, identifying 20 cases relevant to
the Patient’s Human Rights. In final considerations, we highlight the need
for a specific human rights framework to guide public policies and health
practices, especially in Latin America, and contribute to the protection and
emancipation of patients.
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INTRODUCAO

Esta pesquisa se insere no contexto do incremento do reconhecimento da
importincia do referencial dos direitos humanos aplicdveis aos cuidados de
saide na América Latina. Com efeito, a influéncia histérica do autoritarismo
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se manifesta na relagao hierdrquica entre profissionais de satide e pacientes’,
o que resulta em uma ambiéncia de violagio de direitos humanos na prdtica
clinica, caracterizada pelo paternalismo e pela desigualdade de poder, como
a falta de consentimento informado e a desconsideracao da autonomia do
paciente. Desse modo, constata-se a importincia de se adotar o referencial
dos Direitos Humanos dos Pacientes, doravante DHP, no 4mbito dos
cuidados de satde, de modo a contribuir para a reconfiguragio da relagao
entre profissional de satide e paciente, reconhecendo o paciente como sujeito
de direitos e agente central de seu préprio cuidado® e o cardter terapéutica
da intera¢ao humana travada entre ambos.

Na América Latina, a jurisprudéncia da Corte Interamericana de
Direitos Humanos (Corte IDH) se destaca como um referencial juridico-
normativo valoroso, uma vez que tem sido fundamental na interpretagao
e no desenvolvimento dos direitos humanos na regiao’. Sendo assim,
considerando a importincia de se aprofundar os estudos sobre a aplicacao
dos direitos humanos no contexto dos cuidados de satide, este artigo objetiva
analisar como a Corte IDH tem tratado as questoes relacionadas aos DHP
em suas decisoes, identificando padroes, tendéncias e desenvolvimentos que
irao aportar contetido aos DHP e concorrer para a sua consolida¢io. Sendo
assim, este artigo concorre para o aprofundamento teérico dos DHP e dos
estudos que objetivam divulgar e examinar a jurisprudéncia da Corte IDH.

Frise-se que os DHP desempenham um papel inovador e emancipatério
no campo bioético e dos direitos humanos, consistindo numa ferramenta
para que a dignidade, a autonomia pessoal e a integridade do paciente sejam
respeitadas. Trata-se de um referencial que visa balizar a tomada de decisoes
em sadde, promovendo o tratamento respeitoso e empético dos pacientes.

A metodologia desta pesquisa, de natureza documental e tedrica, envolve
a andlise das sentengas de mérito e as opinides consultivas proferidas pela
Corte IDH, entre os anos 2006 e 2022, identificando as que abordam

"VILLA, E. A. e al. As relagdes de poder no trabalho da Estratégia Sadde da Familia. Satide em Debate,
2015 p. 1045.

2 BISCIONI, D. N.; ROCHA DA CUNHA, T.; ALBUQUERQUE, A. Bioética y Derechos Humanos en
una mirada latinoamericana. Rev. Bioética y Derecho, 2023, p. 237.

3 ROCHA, M. B. B. Caso Fazenda Brasil Verde vs Brasil: a pratica de trabalho escravo contemporaneo e
a importincia das decisdes da Corte Interamericana de Direitos Humanos para tutelar e responsabilizar
infracoes cometidas pelos paises signatdrios do Pacto de Sao José da Costa Rica. Caderno Virtual, 2021.

R. Defensoria Publ. Unido | Brasflia, DF | n22 | p.1-274 | Jul/Dez. 2024 191



contexto fatico direta ou indiretamente relacionado a violacao de direitos
humanos aplicados ao contexto dos cuidados de satde, quais sejam: o
direito a vida, a liberdade e seguranca pessoal, 4 protegio contra tortura e
tratamento desumano ou degradante, o direito ao respeito a vida privada, a
informacao, a nao discriminacao e o direito a saude.

A partir da ferramenta de pesquisa disponibilizada no sitio da Corte IDH
— https://jurisprudencia.corteidh.or.cr/ —, no campo de casos contenciosos
e opinides consultivas, foram utilizados como filtros/indexadores cada um
dos direitos humanos citados, sendo que os fatos relevantes de cada caso
foram explorados de modo a se estabelecer uma correlagao com o referencial
tedrico-normativo dos DHP.

Quanto a estrutura, inicia-se com a abordagem da fundamentagio tedrica
do referencial dos DHP, delineando os seus conceitos-chave. Em seguida,
explora-se o papel central desempenhado pela Corte IDH na construcio,
consolidagio e protegio dos direitos humanos na regiao das Américas,
enfatizando-se os padrdes normativos e interpretativos estabelecidos. Por
fim, realiza-se uma andlise da jurisprudéncia da Corte IDH, utilizando
o referencial dos DHP, com o objetivo de averiguar como as questoes
relacionadas ao cuidado de satide tém sido abordadas na jurisprudéncia
interamericana dos direitos humanos.

1. O REFERENCIAL TEORICO DOS DIREITOS HUMANOS DO
PACIENTE (DHP)

O cuidado de satde abrange todas as pessoas, independentemente de
qualquer fator pessoal, as quais, em algum momento das suas vidas, tornam-
se pacientes. Registra-se que o cuidado de saiide nao se limita apenas a
provisao de servigos de satde, mas envolve questdes complexas de direitos
humanos que desempenham um papel crucial nesse contexto®.

A Bioética latino-americana tem criticado a visao restritiva da bioética
construida a partir da Teoria Principialista de Beauchamp e Childress, que se
baseia nos principios da autonomia, beneficéncia, nao maleficéncia e justica,

* LUCENA, M. de A.; ALBUQUERQUE, A. Qualidade de vida em pacientes sob cuidados paliativos no
prisma dos Direitos Humanos dos Pacientes. Cadernos Ibero-Americanos de Direito Sanitdrio, 2021,

p. 166.
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os quais sao demasiadamente abstratos e nao consideram adequadamente
as varidveis sociais, culturais e econdmicas que influenciam as decisées de
saude.

Este artigo utiliza o referencial dos Direitos Humanos dos Pacientes (DHP),
que reconhece a centralidade do paciente no cuidado, para propor uma nova
vertente bioética que substitua a Teoria Principialista, que é insuficiente para
abordar a assimetria de poder e informacio entre profissionais de sadde e
pacientes, nao valorizando sua voz e seu papel decisério’. Essa nova vertente
enfoca o paciente e reconhece suas escolhas, contribuindo para a redugao da
assimetria de informagao e poder nas relacoes de cuidado em sadde®.

Os pacientes sao detentores de direitos humanos que devem ser respeitados
em todas as fases dos cuidados de sadde. Isso inclui o direito a participa¢ao
ativa nas decisoes relacionadas a sua sadde, abrangendo elementos essenciais
como o consentimento informado’ para a tomada de decisoes e o direito de
recusar tratamento de sadde, bem como ter assegurada a confidencialidade
das suas informagoes pessoais de satde®.

Conforme o referencial teérico dos DHP, os pacientes desfrutam de um
amplo conjunto de direitos ao longo de sua jornada de cuidados de satde’,
tais como o direito a vida, a privacidade e 4 nao submissao a tortura ou
tratamento desumano, além do direito a informacio, a saide e A nao
discriminacio. E fundamental ressaltar que esse referencial nio apenas
protege os direitos dos pacientes, mas também estabelece os direitos dos

> ALBUQUERQUIE, A. ez al. Os direitos humanos dos pacientes como novo referencial da bioética clinica.
Revista Bioética, 2018.

¢ ALBUQUERQUE, A.; TANURE, C. Healthcare bioethics: a new proposal of ethics for clinical practice.
History and Philosophy of Medicine, 2023, p. 10.

"MOURA, R. J. de; ROMERO, G. A. S.; ALBUQUERQUE, A. Consentimento informado para a testagem
do HIV em unidades de pronto-socorro e direitos humanos dos pacientes: a procura de equilibrio. Ciéncia
& Satdde Coletiva, 2022, p. 2680.

$ ALBUQUERQUE, A.; ELER, K. Engajamento do paciente e de familiares na seguranca do paciente,
2023, p. 69.

? LUCENA, M. de A.; ALBUQUERQUE, A. Qualidade de vida em pacientes sob cuidados paliativos no
prisma dos Direitos Humanos dos Pacientes. Cadernos Ibero-Americanos de Direito Sanitdrio, 2021, p.
172.
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profissionais de satde, criando um equilibrio essencial na relagao de
cuidado'.

Os DHP siao ancorados em normas internacionais de direitos humanos,
que sdo refletidas em tratados, declaragoes, principios e na jurisprudéncia
internacional em matéria de direitos humanos construida pelos 6rgaos de
monitoramento dos direitos humanos das Organizagoes das Nagoes Unidas
(ONU), Organizagao dos Estados Americanos (OEA) e Sistema Africano
de Protecio dos Direitos Humanos''. Tais normas tém um alcance mais
amplo do que os direitos especificos dos pacientes e as normas internas dos
paises e se aplicam a todas as partes envolvidas na prestagao de cuidados de
saude'.

No mais, a l6gica dos DHP difere significativamente da l6gica dos direitos
do usudrio em sadde e dos direitos do consumidor em satide. Enquanto os
direitos do usudrio em sadde e os do consumidor em satide frequentemente
se baseiam em uma perspectiva de acesso e consumo de servigos de sadde, os
DHP sao fundamentados na dignidade intrinseca e nos direitos inaliendveis
de cada individuo. Os DHDP, portanto, colocam o paciente no centro do
cuidado de saide, promovendo a igualdade de acesso, o respeito a autonomia
e a qualidade dos servigos, independentemente de considera¢des financeiras
ou comerciais'.

2.0 PAPEL DA CORTE IDH NA CONSTRUCAO, CONSOLIDACAO
E PROTECAO DOS DHP

A concepgao atual do direito internacional dos direitos humanos ¢ fruto do
amadurecimento das sociedades contemporineas, incentivadas pela urgéncia
de superar horrores da Segunda Guerra Mundial, sendo uma ferramenta

" VASCONCELLOS, L. Z.; ELER, K. C. G. A insuficiéncia do Direito do Consumidor para regulamentar
a relagao paciente e profissional de satide: proposta de releitura sob a perspectiva dos direitos humanos dos
pacientes. Revista de Direito, 2020, p. 19.

" ALBUQUERQUIE, A. Direitos Humanos do Paciente, 2016, p. 60.

2 PARANHOS, D. G. A. M.; ALBUQUERQUE, A. Direitos humanos dos pacientes como instrumentos
bioéticos de protecio das pessoas idosas. Cadernos Ibero-Americanos de Direito Sanitério, v. 8, n. 1, 2019,

p. 55.
15 ALBUQUERQUE, op. cit., p. 40, 45.
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para garantir a dignidade de todos os seres humanos, independentemente
de suas diferencas, centrando-se unicamente na sua condigao de pessoa'“.

A Convencio Americana de Direitos Humanos (CADH), resultado do
desenvolvimento progressivo do sistema interamericano de prote¢io
dos direitos humanos, divide-se em duas partes: uma substantiva e outra
organica. Na primeira sio definidos os direitos e as liberdades fundamentais,
assim como normas sobre as obrigacdes dos Estados, interpretagio da
Convengio, restricdes permitidas, suspensio de direitos, cldusulas sobre
obrigacoes de Estados Federais e deveres dos titulares de direitos. A parte
organica estabelece os 6rgaos responsdveis pela prote¢ao e promogao desses
direitos — a Comissao Interamericana de Direito Humanos (CIDH) e a
Corte Interamericana de Direitos Humanos (Corte IDH) — junto com
mecanismos de controle®.

A Corte IDH ¢ uma institui¢ao judicial autbnoma cujo objetivo é aplicar
e interpretar a CADH e estabelecer padroes regionais de interpretagio e
aplicagio dos direitos humanos, sendo que suas decisoes sao vinculantes
para os Estados-membros da OEA que aceitaram sua jurisdigdo. Suas
competéncias incluem consultas e casos contenciosos.

As opinides consultivas sdo limitadas pela natureza judicial da Corte, pelos
sujeitos autorizados a consultar (Estados e 6rgaos da OEA) e pela funcao
geral da Corte, que visa esclarecer os direitos humanos da CADH e outros
tratados relacionados. A competéncia contenciosa da Corte IDH, por sua
vez, envolve a possibilidade de responsabilizar internacionalmente o Estado
pela violagao de direitos humanos. O Estado, ao ratificar a CADH, possui a
obrigacao de garantir, prevenir, investigar, processar e punir pelos meios de
que dispuser as violagoes 8 CADH'.

" PIOVESAN, E; FREITAS, D. C. de. O pacto de San José da Costa Rica e a jurisprudéncia interamericana
em matéria de direito a satide. Revista do Direito, 2018, p. 205.

5 QUIROGA, C. M.; ROJAS, C. N. Sistema Interamericano de Derechos Humanos: Introduccién a sus
Mecanismos de Proteccién, 2007, p. 17.

IS LEGALE, S.; CAUSANILHAS, T. O caso Schmidy, a liberdade de expressio e a rivalidade entre a comissio
e corte interamericana de direitos humanos nos anos 1980. INTER - Revista de Direito Internacional e

Direitos Humanos da UFR], 2019.
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A atuac¢ao da Corte IDH nao substitui nem interfere na autoridade dos
tribunais nacionais, nem deve ser vista como um meio para revisio ou
anulagdo de suas decisoes. No entanto, ao exercer sua jurisdi¢ao contenciosa,
a Corte IDH avalia se os atos internos dos Estados, incluindo decisoes
judiciais, estdo em conformidade ou nao com as obrigag¢oes internacionais
assumidas por eles em matéria de direitos humanos'’.

A jurisprudéncia e os padroes normativos estabelecidos pela Corte IDH
impactam diretamente o fortalecimento do referencial dos DHP, pois, ao
criar precedentes vinculantes para os Estados-membros da OEA, fornecem
uma base sélida e coerente para a interpretagio e aplicagdo dos direitos
humanos no contexto do atendimento e cuidado em sadde.

A partir da andlise que se segue, observa-se que esses padroes ético-juridicos
ajudam a garantir que os Estados cumpram suas obrigacoes de respeitar
e proteger os direitos humanos dos pacientes, estabelecendo parimetros
claros para questdes juridicas que decorrem da relagao de cuidados de satde.

3. DA ANALISE DA JURISPRUDENCIA DA CORTE IDH A PARTIR
DO REFERENCIAL DOS DHP

Passa-se a analisar a jurisprudéncia selecionada da Corte IDH sob a luz
dos DHP, abrangendo o direito a vida, a liberdade e seguranca pessoal, a
protegdo contra tortura e tratamento desumano ou degradante, o direito
ao respeito a vida privada, a informacio, a nao discriminagio e o direito a
satde. Conforme o quadro de referéncia exposto a seguir, foram catalogadas
20 (vinte) decisoes que se revelaram pertinentes ao escopo do trabalho.'

7 MARINO, T. E; CARVALHO, L. C. de; CONCI, L. G. A. A tutela do direito  satide na jurisprudéncia
da Corte Interamericana de Direitos Humanos. Revista Brasileira de Direitos Fundamentais & Justica,

2022, p. 339.

'8 O inteiro teor das decisées citadas estd disponivel no site da Corte IDH, no seguinte endereco: hteps://
www.corteidh.or.cr/casos_sentencias.cfm?lang=pt.
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Resumo fitico dos casos selecionados

Caso

Contexto fatico relacionado aos DHP

Caso Britez Arce e outros vs.
Argentina, sentenga n. 474 de
2022

O caso envolve Cristina Britez Arce, uma mulher
paraguaia gravida de 40 semanas que nao recebeu o
devido cuidado médico como paciente de alto risco
durante sua gestacdo. Depois de ser diagnosticada
com a morte fetal em uma ecografia, foi internada
para indugio do parto, que durou vdrias horas,
incluindo um periodo de espera em uma cadeira.
Cristina faleceu de parada cardiorrespiratéria nao
traumdtica apds o parto.

Opiniao Consultiva n. 29/2022.
Enfoques diferenciados a
determinados grupos privados de

liberdade

Atengao adequada a sadde fisica e psicolégica
especializada na gravidez, parto e pés-parto no
contexto da prisdo. Direito a sadde de criangas que
vivem na prisio. Direito a sadde a pessoas trans em
privagao de liberdade, com respeito ao processo
de transexualizagdo. Direito a satide das pessoas
idosas no contexto de privagio de liberdade.

Caso Manuela e outros vs. El
Salvador, sentenca n. 441 de
2021

Manuela enfrentou uma emergéncia obstétrica
durante o terceiro trimestre de sua terceira
gravidez, resultando em uma hemorragia severa
e desmaio. Ao buscar ajuda médica, foi tratada
como se tivesse provocado um aborto, levando
a sua condenagdo de 30 anos por homicidio. Na
prisdo, ela foi diagnosticada com cincer linfético
em estdgio avancado, que nao havia sido detectado
antes. Nao recebeu os cuidados de satide adequados
e acabou falecendo na prisao.

Caso Vera Rojas e outros vs.
Chile, sentenca n. 439 de 2021

Os fatos relacionam-se com a situagio da menina
Martina Vera Rojas, portadora da Sindrome de
Leigh, e o descumprimento do tratamento médico
da empresa privada provedora do seguro que
deveria cobrir essas despesas.

Caso Guachald Chimbé e outros

vs. Ecuador, sentenca n. 423 de
2021

Os fatos referem-se aos tratamentos médicos
recebidos pelo senhor Guachald Chimbd,
enquanto internado em um hospital psiquidtrico
em Quito.

Caso Herndndez vs. Argentina,
sentenga n. 395 de 2019

O senhor José Luiz Herndndez, enquanto esteve
privado de liberdade, adquiriu meningite aguda e
nao foi tratado em tempo hdbil, nem em condigoes
equivalentes as de uma pessoa nio privada de
liberdade. Teve consequéncias neuroldgicas como
perda absoluta de visao de um olho, incapacidade
parcial e permanente de um braco e perda de
memoria.
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Caso Mulheres Vitimas de
Tortura Sexual em Atenco vs.

México, sentenca n. 372 de 2018

O caso envolve a violéncia sofrida por 11 mulheres
mexicanas que foram ilegalmente detidas durante
uma operagdo policial. O atendimento de
satde prestado a elas no centro de detengio foi
negligente, pois os médicos se recusaram a atendé-
las adequadamente, realizar exames ginecolégicos
e registrar as violacdes sexuais relatadas.

Caso Cuscul Pivaral e outros vs.
Guatemala, sentenca n. 359 de
2018

O caso relaciona-se com a falta da devida atengao
médica, entre a década de 1990 até 2006, a um
grupo de pessoas diagnosticadas com HIV/aids.

Caso V.R.P, V.PC. e outros vs.
Nicardgua, sentenga n. 350 de
2018

Os fatos do caso referem-se a violéncia sexual a
que foi submetida a menina V.R.P. por seu pai e
sua revitimiza¢io posterior no ambiente em que
deveria ter cuidado de sadde.

Caso Poblete Vilches e outros vs.

Chile, sentenca n. 349 de 2018

O caso diz respeito 2 morte do Sr. Vinicio Antonio
Poblete Vilches, de 76 anos de idade, que estava
internado e foi submetido a um tratamento
médico em um hospital ptblico no Chile".

Opinido Consultiva n. 24, de
2017 - Identidade de género,
igualdade e nao discriminagao a
casais do mesmo sexo

Constru¢ao da identidade pelas pessoas trans
independentemente de tratamentos médicos ou
intervengdes cirdrgicas.

Caso Chinchilla Sandoval e

outros vs. Guatemala, sentenga n.

312 de 2016

Os fatos do caso se referem a morte de Maria
Inés Chinchilla, que se encontrava sob custédia
do Estado e nao contou com a atencio médica
adequada para sua condicio de saude.

Caso L.V. vs. Bolivia, sentenca n.

329 de 2016

L.V. foi vitima de esteriliza¢io for¢cada no Hospital
da Mulher de La Paz. Apés o parto, LI.V. foi
submetida a laqueadura tubdria sem seu prévio
consentimento.

Caso Gonzales Lluy e outros
vs. Equador, sentenga n. 298 de
2015

Aos 3 anos de idade, apés uma hemorragia nasal
decorrente de um problema de satde, Tilia
Gabriela Gonzales Lluy foi submetida a uma
transfusio de sangue em uma clinica privada de
satde, onde, por nao terem sido observados os
cuidados de satide necessirios, acabou sendo
contaminada pelo virus HIV™.

Caso Sudrez Peralta vs. Equador,
sentenca n. 261 de 2013

Os fatos do caso dizem respeito ao diagnéstico
médico e posterior cirurgia recebida por Melba
Peralta Mendoza por apendicite cronica, que
resultou em condigdes de satide permanentes e
graves.

ESCOLA NACIONAL DA DEFENSORIA PUBLICA DA UNIAO




Caso Mendoza e outros vs. : .
: Cuidados de satde adequados a pessoas menores
Argentina, sentenga n. 260 de

2013 em situagdo de privacio de liberdade.

: . Proibigao de acesso e uso da técnica de fertilizagao
Caso Artavia Murillo e outros BN . ; . -
P in vitro as pessoas diagnosticadas com infertilidade
(Fecundagao in Vitro) vs. Costa .
. na Costa Rica, bem como debate sobre o descarte
Rica, sentenca n. 257 de 2012 .
de embri6es humanos.

Caso Vera Vera e outra vs. O caso se refere a atengao médica inadequada a
Equador, sentenga n. 226 de Pedro Vera Vera, quando se encontrava sob a
2011 custddia do Estado, o que provocou a sua morte.

O caso se refere 2 morte de Laura Susana Albdn
Cornejo, causada por tratamento médico
inadequado recebido no Hospital Metropolitano
para um diagnéstico de meningite bacteriana.

Caso Albén Cornejo e outros
vs. Equador, sentenga n. 171 de
2007

O caso se refere & morte e aos tratamentos cruéis,
: . desumanos e degradantes sofridos por Damiio
Caso Ximenes Lopes vs. Brasil, . :
Ximenes Lopes, quando se encontrava internado
sentenca n. 149 de 2006 . .
em um centro de satde privado que prestava
servigos no Ambito do sistema publico de sadde?'.

*'Thaind Mamede explica, a partir do caso Poblete Vilches vs. Chile, como a Corte IDH passou a reconhecer a justiciabilidade
direta do direito 4 satde. MAMEDE, T. Reconhecimento da justiciabilidade direta do direito 4 satide pela Corte IDH —
Caso Poblete Vilches vs. Chile. Clinica IDH, 2021.

** MERLIL I. M.; RIANELLI, L. L. Gonzales Lluy vs. Equador (2015): a equiparagio da contaminagio pelo HIV a
contragio de uma deficiéncia. Casoteca do NIDH/UFR]J, 2020.

Busca-se, a partir deste ponto, compreender como a Corte IDH tem
abordado questoes relacionadas a protec¢io e promog¢io dos DHP, bem
como as implicagdes dessas decisoes na relacio do cuidado em satide™.

3.1 Direito a vida

Na relagao do cuidado, o direito a vida se manifesta de maneira premente em
dois aspectos cruciais: o direito ao cuidado emergencial eficaz, assegurando
que nenhum paciente seja negligenciado em momentos criticos, e o direito a
seguranca do paciente, garantindo que os cuidados de satide sejam prestados
de forma a minimizar riscos e assegurar a prote¢ao da vida em todas as etapas

O resumo estd disponivel em https://summa.cejil.org/pt/entity/43tqnv49ebibt9.

2 Em razdo da limitagdo de escopo do presente trabalho, nao foram explorados os votos individuais dos Juizes
¢ Juizas da Corte IDH, os quais reconhecidamente também sio rica fonte de informagao para compreensio da
dimensio juridica dos DHP na perspectiva daquele Tribunal. Também nio foram consideradas as sentengas
interpretativas da Corte.
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do cuidado de satide”’. O cuidado emergencial exige interven¢io imediata
para evitar riscos a vida do paciente, e sua auséncia ou precariedade pode
colocar em perigo a pessoa que precisa de cuidados, violando seu direito a
vida e a seguranca. J4 o direito a seguranca dos pacientes estd relacionado a
reducao do risco de danos desnecessdrios durante o cuidado de satde. Isso
implica garantir que ndo sejam expostos a riscos injustificdveis que possam
comprometer sua saude e vitalidade®.

No caso Britez Arce e outros vs. Argentina®, a paciente apresentava diversos
fatores de risco para sua satide durante a gravidez, incluindo idade avangada,
aumento significativo de peso e histérico de pressao arterial elevada. Essas
condi¢des exigiam cuidados de sadde especiais, dada a possibilidade de
complicagdes como pré-eclimpsia e mortalidade materna. No entanto,
ela nao recebeu o tratamento adequado nem foi informada sobre os riscos
especificos de sua condi¢io, como a pré-eclimpsia, e a importincia do
controle da pressao arterial. Isso representou uma negligéncia por parte do
sistema de satide em fornecer os cuidados necessdrios para proteger sua vida
durante a gravidez. A Corte IDH considerou, assim, que a paciente foi
submetida a um trabalho de parto induzido de um feto morto sem receber
informagoes adequadas. O comportamento da equipe de saide expds a
paciente a riscos que resultaram em sua morte, configurando uma violagao
dos direitos humanos a vida e a integridade da paciente.

Em Manuela e outros vs. El Salvador®, o cuidado prestado nao foi aceitdvel
e de qualidade, com demora injustificada na remogao da placenta e no
tratamento da pré-eclimpsia grave. O médico priorizou a apresentagio de
uma denuncia criminal em razio de suspeitar que a paciente cometera um
autoaborto no lugar de prestar cuidados de satide adequados e urgentes.
Essas falhas resultaram em uma violagao do direito a vida e a integridade da
paciente.

Na decisao de Poblete Vilches e outros vs. Chile®, considerou-se que houve
falha no tratamento de emergéncia ao paciente, apesar de a equipe de

2 ALBUQUERQUIE, A. Direitos Humanos do Paciente, 2016, p. 97.

22 ALBUQUERQUIE, A.; OLIVEIRA, L. G. S. M. de. Violéncia obstétrica e direitos humanos dos pacientes.
Revista CEJ, 2018, p. 42.

% CORTE IDH. Caso Britez Arce e outros vs. Argentina. §§ 82 a 86. 16 nov. 2022.
24 CORTE IDH. Caso Manuela e outros vs. El Salvador. §§ 236 a 242. 2 nov. 2021.
25 CORTE IDH. Caso Poblete Vilches e outros vs. Chile. §§ 121, 122 e 149. 8 mar. 2018.
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satde ter conhecimento de que sua vida estava em perigo. Isso representou
uma violagio do direito a vida do paciente, especialmente considerando
sua condicio de pessoa idosa. As omissoes resultaram em uma violagao do
direito a vida do paciente.

Em sintese, a partir dos casos citados, observa-se a intersec¢ao entre o risco
para a satde dos pacientes e a falha nos cuidados de saide, evidenciando
uma viola¢ao dos direitos humanos a vida. Em cada situagio, os pacientes
enfrentaram condigoes de satide graves, que exigiam cuidados especificos
e diligentes por parte dos profissionais de satide. No entanto, no lugar
de receberem o tratamento adequado, sofreram demoras injustificadas
no atendimento e nao foram informados sobre os riscos associados a sua
condigdo. Essas negligéncias resultaram em consequéncias fatais, expondo
os pacientes a riscos evitdveis, privando-os de sua dignidade e de um cuidado
adequado, o que demonstra uma clara violagio dos direitos humanos
fundamentais, como o direito a vida

H4 outros casos relevantes, a partir dos quais a Corte IDH trata diretamente
do direito a vida no contexto de DHP, que poderiam enriquecer o debate.
Sao eles: Cuscul Pivaral e outros vs. Guatemala?®, Chinchilla Sandoval e
outros vs. Guatemala” e Ximenes Lopes vs. Brasil®®. Cada caso tem sua
prépria importancia e complexidade. Ocorre que o espago limitado do
presente trabalho e a necessidade de focar em determinados exemplos para
uma andlise mais aprofundada impdem a escolha sobre quais casos abordar.

3.2 Direito a nao ser submetido a tortura nem a tratamento cruel,
desumano ou degradante

A proibi¢ao da tortura e de tratamentos cruéis, desumanos ou degradantes
estende-se a todos os aspectos do cuidado em satde, abrangendo desde a
prevencio até o tratamento. Isso implica afirmar que a coer¢io, o abuso
fisico ou psicoldgico, a negligéncia ou qualquer forma de tratamento que
cause sofrimento desnecessirio aos pacientes sio inaceitdveis e violam
gravemente seus direitos humanos. Por isso, os profissionais de satide devem

% CORTE IDH. Caso Cuscul Pivaral e outros vs. Guatemala. 23 ago. 2018.
2 CORTE IDH. Caso Chinchilla Sandoval e outros vs. Guatemala. 29 fev. 2016.
2 CORTE IDH. Caso Ximenes Lopes vs. Brasil. 4 jul. 2006.
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estar atentos a vulnerabilidade dos pacientes e as possiveis disparidades de
poder na relagao médico-paciente, garantindo que o tratamento seja sempre
guiado pela ética, pela empatia e pelo respeito aos direitos humanos.

No caso Britez Arce e outros vs. Argentina®, concluiu-se que a falta de
informacoes completas sobre alternativas de tratamento, a espera de duas
horas em uma cadeira durante o procedimento e a decisao de submeter a
paciente ao trabalho de parto em uma situa¢io de especial vulnerabilidade
causaram a ela um tratamento desumanizado. E que, durante ou
imediatamente apds o parto ou a cesariana, as mulheres se encontram em
situagdo de especial vulnerabilidade. Nessa medida, o estado de ansiedade,
angUstia e estresse a que a paciente foi submetida, somado a vulnerabilidade
em que se encontrava, levou-a a ser vitima de um tratamento desumanizado.
Sobre o assunto, a Corte tem se pronunciado especificamente sobre a
violéncia durante a gravidez, o parto e o pds-parto no acesso aos servicos de
saude, e tem entendido que constitui uma violagio dos direitos humanos
e uma forma de violéncia de género denominada violéncia obstétrica, que
“abrange todas as situagdes de tratamento desrespeitoso, abusivo, negligente
ou recusa de tratamento, durante a gestacio e o pré-natal, o parto ou
puerpério, em centros de sadde putblicos ou privados”.

Em Mulheres Vitimas de Tortura Sexual em Atenco vs. México®’, a Corte
IDH enfatizou o papel importante do profissional de satide na prevengao
da tortura e dos maus-tratos e destacou que os médicos que atenderam
as mulheres vitimas nesse caso praticaram tratamentos degradantes e
estereotipados, o que foi grave devido a sua posi¢ao de poder, violando seu
dever de cuidado e comprometendo as investigacoes ao recusar-se a registrar
as lesoes. Uma das pacientes teve negado o direito de fazer um exame
ginecolégico por falta de ginecologista, bem como o direito de denunciar
ou registrar o estupro, além de ouvir ironicamente “Se vocé quiser, eu vou
te verificar, mas eu nio sou ginecologista’. Outra relatou enfrentar violéncia
devastadora por parte dos médicos, uma vez que indicou que precisava
de cuidado de satde como resultado das agressoes sexuais, e os médicos
se recusaram a atendé-la ou avalid-la. Uma terceira narrou que foi levada
de madrugada para a enfermaria, onde recebeu provocagoes e insultos de

¥ CORTE IDH. Caso Britez Arce ¢ outros vs. Argentina. §§ 74, 75 e 84. 16 nov. 2022.

30 CORTE IDH. Caso de Mulheres Vitimas de Tortura Sexual em Atenco vs. México. §§ 206 e 207. 28 nov.
2018.
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um dos médicos, que nio a examinou clinicamente e se recusou a lhe dar
atendimento ginecol4gico. Em seguida, foi levada a um médico legista, que
também nao lhe deu nenhum tipo de atendimento, apesar de suas queixas.

Na andlise de V.R.P, V.P.C. e outros vs. Nicardgua®', entendeu-se que houve
crueldade no tratamento da paciente uma vez que foram realizados multiplos
exames médicos, incluindo um ginecolégico, mesmo apéds a conclusao de
violagdo com base em resultados anteriores. Isso expos a paciente a condigoes
vexatdrias e traumadticas, nao se consideraram os laudos médicos existentes e
nao se respeitou o direito dela de ser ouvida sobre a realizagao desses exames,
levando a uma repeti¢ao traumdtica e injustificada dos procedimentos.

Constata-se, assim, que os padrdes de violagio do direito a nido ser
submetido a tortura ou tratamento cruel no cuidado de satde incluem a
falta de informagdes completas e espera prolongada durante procedimentos;
profissionais de satide praticando tratamentos degradantes e estereotipados,
prejudicando vitimas de estupro e investigagdes legais; repeti¢do injustificada
de exames de satide, mesmo apds conclusdes anteriores de violagao, expondo
pacientes a condi¢oes vexatdrias e traumdticas. Essas ocorréncias, conforme
se extrai das decisdoes da Corte IDH, evidenciam violacoes sistemdticas
do direito & integridade fisica e psicolégica dos individuos, enfatizando a
importancia das discussdes promovidas a partir da 6ptica dos DHP em
contextos de cuidado em satde.

As decisoes proferidas nos casos Manuela e outros vs. El Salvador®?, Vera
Vera e outra vs. Equador® e Ximenes Lopes vs. Brasil** também apresentam
aportes relevantes sobre o direito de nio ser submetido a tortura nem a
tratamento cruel, desumano ou degradante no contexto de cuidado em
saude. Tais casos, contudo, serao abordados a partir da perspectiva de outros
DHP neste trabalho, o que nao impede que sejam novamente explorados,
em artigo futuro, para uma andlise mais detalhada e complementar aos
debates ora iniciados.

3l CORTE IDH. Caso V.R.P, V..C. ¢ outros vs. Nicardgua. § 173. 8 mar. 2018.
32 CORTE IDH. Caso Manuela e outros vs. El Salvador. 2 nov. 2021.

3 CORTE IDH. Caso Vera Vera ¢ outro vs. Equador. 19 mai. 2011.

3 CORTE IDH. Caso Ximenes Lopes vs. Brasil. 4 jul. 2006.
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3.3 Direito ao respeito a vida privada

Os pacientes possuem o direito de manter sua privacidade e de nio ter
informagbes sensiveis reveladas a terceiros sem seu consentimento
informado e expresso. Isso é essencial para criar um ambiente de confianca
na relagdo médico-paciente, de modo que os pacientes se sintam a vontade
para compartilhar informagoes cruciais sobre sua saide sem medo de
discriminacio, estigmatizagio ou violagio de sua intimidade®.

Em Manuela e outros vs. El Salvador®®, a Corte IDH enfatizou o direito ao
respeito a vida privada como um direito humano do paciente, que inclui a
confidencialidade dos cuidados de satide e a proteciao dos dados de satde.
No caso em questdo, as informagoes pessoais de Manuela foram divulgadas
sem sua autorizagao, em viola¢io ao seu direito a vida privada. A decisdo
pondera que, no contexto fitico apreciado, a divulgacao de informagdes
pode restringir o acesso a cuidados de sadde adequados para as mulheres
que deles necessitam, ao evitarem ir a um hospital por medo de serem
criminalizadas.

No caso I.V. vs. Bolivia¥, a Corte IDH afirmou que a decisio sobre a cirurgia
de laqueadura pertence exclusivamente a paciente, nio ao médico ou ao
marido. O consentimento verbal obtido da paciente foi considerado contrério
aos critérios convencionais, pois teve de tomar uma decisao importante em
situagdo de fragilidade de satde, e a esterilizacao nao consensual violou seus
direitos a integridade pessoal, dignidade, vida privada e acesso a informacao.
O Estado violou diversos direitos da Sra. I.V., incluindo sua capacidade de
decidir sobre seu corpo, sua reprodugio e sua formagao familiar. Ao afirmar
que a decisao sobre a cirurgia de laqueadura pertence exclusivamente a
paciente, a Corte destacou que o consentimento verbal obtido em uma
situagdo de fragilidade de saide ndo atende aos critérios convencionais de
consentimento informado.

Submeter um paciente a qualquer tipo de procedimento invasivo contra
a sua vontade e suas preferéncias consiste em um desrespeito ao direito
ao consentimento informado, derivado do direito a privacidade. Os casos

3 LIMA, L. et al. Violagio dos direitos humanos dos pacientes com tentativa de suicidio no Brasil. Satde e
Sociedade, 2022, p. 7.

36 CORTE IDH. Caso Manuela e outros vs. El Salvador. §§ 202 a 208. 2 nov. 2021.
37 CORTE IDH. Caso L.V. x Bolivia. §§ 225 e 235. 30 nov. 2016.
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citados revelam, assim, desdobramentos do direito a privacidade no campo
da saude.

Em Manuela e outros vs. El Salvador ¢ possivel afirmar que houve viola¢ao
da privacidade informativa na relagio médico-paciente, a qual busca
garantir a confidencialidade das informacoes pessoais, essenciais para
um tratamento eficaz. Sua violagio pode gerar receio nos pacientes de
compartilhar informacées importantes e expd-los a riscos, causando danos
psicolégicos. Dados sensiveis devem ser tratados com confidencialidade,
limitando o acesso apenas aos profissionais de sadde envolvidos. Medidas
como anonimizagao, consentimento explicito e transparéncia na divulgagao
s20 essenciais para preservar a privacidade informativa do paciente®.

J& em L.V. vs. Bolivia, restou evidenciado que a privacidade deciséria da
paciente nao foi respeitada, jd que nio lhe foi propiciado um ambiente sem
interferéncias externas arbitrdrias e indevidas para tomar sua decisao sobre
a cirurgia de laqueadura, sendo o consentimento verbal obtido em uma
situagao de fragilidade de sadde em desacordo com os critérios convencionais
relacionados ao direito a privacidade.

A privacidade deciséria, nessa perspectiva, contempla a autonomia
pessoal e a autodeterminagao do paciente, senda a primeira relacionada a
independéncia e a autenticidade dos préprios valores, desejos e emogoes que
impelem 2 atua¢io do individuo, e a segunda a habilidade para agir como
agente causal da prépria vida, controlando as préprias decisoes e atuando
para concretizar seus objetivos®.

Embora nao explorados no presente trabalho devido ao limitado espago
de discussdo, hd ricos elementos sobre os DHP de respeito a vida privada
debatidos pela Corte IDH em Artavia Murillo e outros (Fecunda¢io in
Vitro) vs. Costa Rica®” e em V.R.P, V.PC. e outros vs. Nicardgua*', os quais
poderio guiar pesquisa futura para novos aprofundamentos sobre o tema.

3% ALBUQUERQUE, A. Direito a privacidade do paciente. /n: MELGACO, N.; ALBUQUERQUE, A.
(org.). Direito do paciente: formacio e atualizagdo, 2023, p. 6.

3 Ibidem, p. 8.
4 CORTE IDH. Caso Artavia Murillo e outros (Fertilizacio in Vitro) vs. Costa Rica. 28 nov. 2012.
# CORTE IDH. Caso V.R.P, V.PC. ¢ outros vs. Nicardgua. 8 mar. 2018.
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3.4 Direito a liberdade

Na perspectiva dos DHP, o direito a liberdade implica proibi¢ao de restrigoes
de ordem fisica de mobilidade dentro de determinado espago. Embora possa
ser restringido em casos de risco de propagagio de doencas infecciosas,
problemas de satide mental, alcoolismo ou uso de drogas, sua limita¢ao deve
ocorrer apenas quando estritamente necessdrio para proteger o paciente
ou terceiros de danos graves. E por isso que o Estado tem a obrigacio de
garantir que a restrigao da liberdade seja feita de acordo com as normas de
direitos humanos, evitando abusos e interferéncias arbitrarias. A retenciao
involuntdria s6 ¢ justificada quando nio hd outro meio menos restritivo
de proteger a satide do paciente, sendo necessdrio que seja proporcional e
ocorra apenas em situacoes de risco iminente de deterioragio da satide®.

No caso Ximenes Lopes vs. Brasil®, os fatos analisados apontam que o
paciente foi imobilizado com as maos atrds das costas entre uma noite de
domingo e uma manha de segunda-feira sem uma reavaliagio da necessidade
de continuar o confinamento, sendo que esse modelo de conten¢io acarreta
um alto risco de causar lesdes ou morte ao paciente, ja que quedas s2o comuns
durante esse procedimento. Para a Corte IDH, essa forma de contengao
fisica nao condiz com a necessidade de proporcionar ao paciente tratamento
digno, nem a prote¢io de sua integridade mental, fisica ou moral. Enfatiza-
se que a contenc¢do deve ser utilizada como tltimo recurso em tratamento
psiquidtrico, somente para proteger o paciente, equipe médica e terceiros
quando hd risco a seguranga, e deve ser realizada por pessoal qualificado e
com base no melhor interesse do paciente, respeitando sua autonomia.

O direito a liberdade do paciente abrange diversas dimensoes além da
restrigao fisica. A violagio desse direito pode manifestar-se em diferentes
graus, desde formas extremas como a tortura até outros modos de humilhac¢ao
ou tratamento cruel, desumano ou degradante. As consequéncias fisicas e
mentais dessas violagoes variam em intensidade, influenciadas por fatores
endbgenos e exdgenos que precisam ser cuidadosamente avaliados em cada
situagao especifica. Assim, garantir a integridade fisica e mental das pessoas

2 ALBUQUERQUE, A.; PARANHOS, D. G. A. M. Direitos humanos dos pacientes e vulnerabilidade: o
paciente idoso a luz da jurisprudéncia da Corte Europeia de Direitos Humanos. Quaestio Iuris, 2017, p.

2856.
4 CORTE IDH. Caso Ximenes Lopes vs. Brasil. §§ 133 a 136. 4 jul. 2006.
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requer nao apenas a auséncia de restri¢gdes fisicas arbitrarias, mas também
a prote¢io contra qualquer forma de tratamento que possa causar danos
psicolégicos ou fisicos.

3.5 Direito a informagao

O direito a informagio assegura que os pacientes tenham acesso a
informagoes claras, precisas e compreensiveis sobre sua condi¢io de saide,
seu diagndstico, suas op¢oes de tratamento, os riscos e beneficios associados
a essas opgoes, bem como qualquer outra informacio relevante para tomar
decisoes informadas sobre sua satide. E importante que os profissionais de
saude fornecam informacgdes completas e compreensiveis aos pacientes,
garantindo que eles entendam plenamente sua situagio e as escolhas
disponiveis. Além disso, os pacientes tém o direito de consentir ou recusar
tratamentos com base nessa informagao, respeitando-se sua autonomia e
capacidade de tomar decisoes sobre sua prépria saade*.

No caso Britez Arce e outros vs. Argentina®, a Corte IDH enfatizou que a
falta de acesso a informacodes precisas e oportunas sobre o estado de saide
durante a gravidez teve consequéncias graves para a paciente. Apesar de
apresentar vérios fatores de risco, como idade avancada e histérico de
pressao arterial elevada, a paciente nao recebeu o tratamento especializado
necessario para uma gestagao de alto risco. A falta de informagbdes sobre o
risco de pré-eclampsia e a auséncia de recomendagoes de cuidados adequados
contribuiram para a tragédia. Quando foi internada na maternidade
com suspeita de feto morto, nio recebeu orientagdes suficientes sobre o
procedimento a ser seguido. A paciente ficou em trabalho de parto de feto
morto por mais de trés horas, parte desse tempo sentada em uma cadeira,
sem que sua condigao fosse devidamente avaliada. O comportamento da
equipe médica a exp6s a um alto nivel de estresse, ansiedade e angustia,
contribuindo para seu estado de vulnerabilidade e, consequentemente,
resultando em sua morte.

4 CORTE IDH. Caso Poblete Vilches e outros vs. Chile. §§ 158, 161, 162 ¢ 166. 8 mar. 2018.
# CORTE IDH. Caso Britez Arce e outros vs. Argentina. §§ 82 a 86. 16 nov. 2022.
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Na anilise dos fatos do caso I.V. vs. Bolivia®, a Corte IDH apontou que
as informagoes prestadas ocorreram em momento impréprio e de forma
inoportuna, quando a paciente estava na mesa de cirurgia depois de ser
submetida a uma cesariana. Embora a equipe médica tenha fornecido
informacoes bdsicas sobre o procedimento de laqueadura, a paciente nao teve
a oportunidade de refletir e compreender plenamente as consequéncias da
sua decisao no contexto da situa¢io em que se encontrava, nao sendo razodvel
imaginar que pudesse ter avaliado e tomado uma decisao em apenas dez
minutos. A paciente nao tinha condi¢gées minimas de manifestar livremente
sua vontade, tornando impossivel a obten¢io de um consentimento valido,
pois estava em uma sala de cirurgia com o abdémen aberto devido a
cesariana, enfrentando uma situagao de pressao, estresse e vulnerabilidade
tipica de um procedimento cirdrgico. Além disso, estava exausta devido a
dura¢io prolongada da cirurgia, complicada por aderéncias e pela espera de
vérias horas desde sua admissao no hospital até o inicio da cirurgia.

Constata-se assim que, mesmo que se reconheca que o consentimento
foi dado pela paciente prévia e verbalmente no centro cirtrgico, hd de
se averiguar se foi emitido de forma livre, plena e informada, uma vez
que a mera aceitagdo de um procedimento nio equivale a afirmar que o
consentimento contempla dimensio completa do direito a informagao na

perspectiva dos DHP.

3.6 Direito de nao ser discriminado

O direito de nao ser discriminado garante que todos os pacientes sejam
tratados com igualdade, dignidade e respeito, independentemente de origem
étnica, género, orienta¢do sexual, idade?, status socioecondmico, condigao
de satide ou qualquer outra caracteristica pessoal*®. Como a discriminagio
pode ser um obstdculo significativo ao acesso a servigos de sadde, ao
diagnéstico adequado e ao tratamento eficaz, os profissionais de satide tém
a responsabilidade ética e legal de prestar cuidados sem discriminacio®.

4 CORTE IDH. Caso L.V. vs. Bolivia. §§ 232, 233 e 235. 30 nov. 2016.

47 CORTE IDH. Caso Poblete Vilches e outros vs. Chile. §139. 8 mar. 2018.

¥ CORTE IDH. Caso Guachald Chimbo e outros vs. Equador. §§ 172 e 173. 26 mar. 2021.
4 CORTE IDH. Caso Manuela e outros vs. El Salvador. §§ 231, 235 e 248. 2 nov. 2021.
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Em LV. v. Bolivia®®, a Corte IDH considerou que a esterilizagao nao
consensual da paciente representou uma violagio grave de seus direitos
como mulher. O profissional de satide baseou sua decisio em esteredtipos
de género prejudiciais, assumindo que a paciente nao tomaria decisoes
confidveis sobre contracep¢ao no futuro. Essa atitude refletiu uma légica
paternalista injustificada e discriminatéria, negando a paciente o direito de
tomar decisdes autbnomas sobre seu corpo e sua saide reprodutiva. A Corte
IDH concluiu que a esteriliza¢io foi uma interferéncia abusiva em sua vida
privada e familiar, com sérias consequéncias para sua integridade pessoal, e
destacou a importincia de eliminar priticas que perpetuam estere6tipos de
género prejudiciais nos servigos de saude.

Em Ximenes Lopes vs. Brasil’!, em abordagem indireta, a Corte IDH
enfatiza que, devido a vulnerabilidade das pessoas que necessitam de
cuidados em sadde mental, especialmente quando estio em instituicoes
psiquidtricas, o tratamento deve priorizar o bem-estar do paciente e o
respeito a sua dignidade, com principios orientadores que incluem o
respeito a privacidade e autonomia. A deficiéncia mental nio deve ser
automaticamente considerada como uma incapacidade de tomar decisoes,
e a presuncio de capacidade deve ser aplicada, respeitando a vontade das
pessoas. Discriminagao com base na deficiéncia mental deve ser evitada em
todas as circunstincias.

3.7 Direito a saude

O direito a satide garante que todos tenham acesso a cuidados de satde
adequados, de qualidade e oportunos, sem discriminacio.

Em Britez Arce e outros vs. Argentina’?, a Corte IDH considerou que a
paciente apresentava fatores de risco durante sua gravidez que exigiam
cuidados em satde diligentes e reforcados, dada a possibilidade de
complicacoes graves. No entanto, o sistema de satide nao forneceu o
tratamento de saide especializado necessirio nem informagdes especificas
sobre seu estado de satide e seus riscos, incluindo o risco de pré-eclimpsia, o

0 CORTE IDH. Caso L.V. vs. Bolivia. §§ 236 e 246. 30 nov. 2016.
' CORTE IDH. Caso Ximenes Lopes Vs. Brasil. §128. 4 jul. 2006.
52 CORTE IDH. Caso Britez Arce ¢ outros Vs. Argentina. §§ 82 a 86. 16 nov. 2022.
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que violou o direito 4 saude e o dever dos profissionais de saide de fornecer
cuidados adequados em uma situagao de alto risco, resultando em uma
grave negligéncia no cuidado da paciente.

Ressalta-se, assim, a importancia de reconhecer e mitigar os riscos associados
a saude dos pacientes, garantindo que recebam tratamento de qualidade e as
informagdes necessdrias para proteger sua saide e seu bem-estar. Embora nao
tenha sido objeto de exame mais aprofundado pela Corte IDH, a qualidade
em sadde, sob a perspectiva do paciente, implica resultados mais efetivos
na melhoria da sua condi¢io de satide com base em suas necessidades, por
meio do uso eficiente dos recursos humanos e materiais™.

A qualidade nos cuidados de satide desempenha um papel fundamental na
prevencio de situagdes como a descrita no caso mencionado. Quando os
pacientes recebem cuidados de saide de alta qualidade, baseados em suas
necessidades individuais e fornecidos por profissionais competentes, hd
uma redugio significativa na busca de tratamentos desnecessdrios e uma
melhoria geral na condi¢ao de saiide da populagio. A utilizagio eficiente
dos recursos humanos e materiais disponiveis nao sé beneficia os pacientes,
garantindo resultados mais efetivos e satisfatérios, mas também alivia o
dnus sobre os sistemas de saide e os recursos financeiros, permitindo um
uso mais prudente dos fundos publicos e contribuindo para a estabilidade
econdmica das familias. Assim, a qualidade nos cuidados de satde nio ¢é
apenas uma questdo de direito individual, mas também uma necessidade
imperativa para o bem-estar coletivo e o desenvolvimento sustentdvel da
sociedade™.

No caso Manuela e outros vs. El Salvador”, a Corte IDH considerou que
o direito a satide da paciente foi negligenciado, uma vez que apresentava
nédulos visiveis no pescogo desde 2007, mas os profissionais de satde nao
registraram nem examinaram esses nédulos durante sua internagao de sete
dias. A negligéncia na realizacio de um exame fisico completo resultou na
falta de diagnéstico de um tumor no pescogo. Destacou-se a importincia de
cuidados em satide adequados e exames abrangentes para garantir o direito
a satide do paciente e evitar falhas graves no tratamento.

>3 ALBUQUERQUIE, A. Direitos Humanos do Paciente, 2016, p. 176.
>4 [bidem, p. 174.
5 CORTE IDH. Caso Manuela e outros vs. §§ 236 a 242. 2 nov. 2021.
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No caso Poblete Vilches e outros vs. Chile’®, concluiu-se que a decisio
de alta médica precoce do paciente foi irresponsdvel, uma vez que ele foi
admitido em condigoes criticas, com febre e secrecao purulenta nas feridas,
e os familiares ndo receberam orientagdes adequadas para cuidar do paciente
em casa, resultando em negligéncia médica. A Corte IDH entendeu
também que houve falhas graves no atendimento ao paciente, incluindo a
inadequacio do esquema antibidtico e a falta de encaminhamento para um
centro com capacidade operacional adequada, o que levou a sua morte sem
receber o tratamento necessdrio para preservar sua satde.

As violagdes evidenciadas revelam uma série de falhas sistémicas que
minaram diretamente o direito a vida do paciente. A decisao precipitada
de dar alta médica, sem considerar a gravidade de sua condigao de satde
inicial, resultou em consequéncias trigicas. A auséncia de orientagoes
para os familiares sobre os cuidados necessdrios em casa exacerbou ainda
mais a negligéncia médica, evidenciando uma desconexdo critica entre
os profissionais de satde e os pacientes. Além disso, a md administra¢ao
do tratamento, incluindo a escolha inadequada de antibiéticos e o nio
encaminhamento do paciente para um centro com capacidade operacional
adequada, demonstra uma falha grave no sistema de satide em garantir que
os pacientes recebam os cuidados necessdrios para preservar sua vida.

Essas violagoes nao apenas apontam para falhas individuais, mas também
revelam uma lacuna fundamental no cumprimento do direito a vida como
garantido por convengodes internacionais e leis nacionais. O direito a vida nao
se limita & auséncia de morte fisica, mas também inclui o direito a condicoes
adequadas de saide e tratamento médico adequado. Ao negligenciar o
cuidado e o tratamento apropriados, as autoridades médicas violaram
diretamente esse direito fundamental. A decisao da Corte IDH, portanto,
destaca a necessidade premente de sistemas de satide mais responsdveis e
transparentes, que coloquem o bem-estar do paciente no centro de suas
préticas, garantindo assim o pleno exercicio do direito a vida para todos os
individuos.

Pesquisas futuras, com escopo mais direcionado ou abrangente em relacio
ao direito a satide no contexto dos DHP, poderao explorar os ricos debates

56 CORTE IDH. Caso Poblete Vilches e outros vs. Chile. §§ 176 ¢ 177. 8 mar. 2018.
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da Corte IDH ao julgar os casos Guachald Chimbo e outros vs. Ecuador”,
Herndndez vs. Argentina®® e Gonzales Lluy e outros vs. Equador™.

CONSIDERACOES FINAIS

Este estudo objetivou analisar casos julgados pela Corte IDH e as suas
opinides consultivas acerca de situagbes nas quais os pacientes foram
submetidos a condi¢oes violadoras de seus direitos enquanto tal. Reconhece-
se que a Corte IDH ndo emprega em suas decisdes a expressao “direitos
humanos dos pacientes” e nio construiu, ao longo do tempo, um arcabou¢o
especifico para lidar com tais direitos, incorporando em sua jurisprudéncia
as especificidades da rela¢ao entre profissional de sadde e paciente, tais como
a vulnerabilidade do paciente e a assimetria de poder e de informagao que
a caracteriza.

A despeito da Corte IDH nio ter se apropriado dos direitos humanos
nos cuidados de satide enquanto um campo singular, suas decisoes sao
relevantes para a elaboragao de aportes tedricos relacionados aos DHP,
de modo a aprofundar a reflexao sobre as praticas violadoras dos direitos
humanos dos pacientes, o papel dos profissionais e dos servigos de saude
no enfrentamento de tais prdticas e a obrigacao estatal de adotar medidas
legislativas e politicas publicas enderecadas a inser¢ao dos direitos humanos
nos cuidados de satde.

Os casos analisados destacam a importincia do direito a vida no cuidado a
satde, exigindo um atendimento emergencial eficaz e seguranga do paciente
para evitar graves violagoes de direitos humanos. Além disso, a proibi¢ao
da tortura e de tratamentos desumanos no cuidado em saude ressalta a
necessidade de proteger a dignidade dos pacientes. O direito a vida privada
inclui a confidencialidade das informacées de saiide e o consentimento
informado, enquanto o direito aliberdade dos pacientes requer a minimizagao
de restricoes fisicas arbitrdrias. O direito a informacao busca garantir que
os pacientes recebam informagoes claras e completas, respeitando-se sua
autonomia, enquanto o direito de nio ser discriminado exige tratamento

7 CORTE IDH. Caso Guachald Chimbo e outros vs. Equador. 26 mar. 2021.
8 CORTE IDH. Caso Herndndez vs. Argentina. 22 nov. 2019.
» CORTE IDH. Caso Gonzales Lluy e outros vs. Equador. 1° set. 2015.
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igualitdrio e respeitoso para todos. Por fim, o direito a sadde visa garantir
acesso a cuidados adequados e de qualidade, enfatizando a importincia
de sistemas de saide responsdveis e transparentes para assegurar o pleno
exercicio desse direito fundamental.

Este estudo, portanto, oferece uma contribui¢ao ao apontar o referencial
dos DHP como uma ferramenta ético-juridica que pode orientar politicas
publicas e préticas didrias nos servicos de saide, em especial na América
Latina, no sentido de tornar tais direitos efetivos. Espera-se que uma
das condi¢des humanas mais vulnerdveis, a de paciente, seja considerada
em sua particularidade e protegida pelos direitos humanos, referencial
historicamente consolidado para mitigar a opressao dos mais vulnerdveis e
conferir-lhes uma ferramenta de emancipagao.

REFERENCIAS
ALBUQUERQUIE, Aline. Direitos Humanos do Paciente. Curitiba: Jurud, 2016.

ALBUQUERQUE, Aline; PARANHOS, Denise G. A. M. Direitos humanos dos pacientes e
vulnerabilidade: o paciente idoso a luz da jurisprudéncia da Corte Europeia de Direitos Humanos.
Quaestio luris, v. 10, n. 4, p. 2844-2862, 2017. Disponivel em: https://www.e-publicacoes.uerj.
br/quaestioiuris/article/view/27401. Acesso: 3 nov. 2023.

ALBUQUERQUIE, Aline ez al. Os direitos humanos dos pacientes como novo referencial da
bioética clinica. Revista Bioética, set. 2018. Disponivel em: http://www.unesco.org/new/
fileadmin/MULTIMEDIA/FIELD/Montevideo/pdf/RevistaBi.etical 6.pdf. Acesso em: 5 nov.
2023.

ALBUQUERQUE A.; OLIVEIRA, L. G. S. M. de. Violéncia obstétrica e direitos humanos dos
pacientes. Revista CEJ, v. 22, n. 75, mai./ago. 2018. Disponivel em: revistacej.cjf.jus.br/cej/index.
php/revcej/article/view/2393. Acesso em: 4 nov. 2023.

ALBUQUERQUE, Aline. Direito a privacidade do paciente. /n: MELGACO, Nelma;
ALBUQUERQUIE, Aline (org.). Direito do paciente: formacio e atualizagao. Ponta Grossa - PR:
Atena, 2023. Disponivel em: https://atenaeditora.com.br/catalogo/ebook/direito-do-paciente-
formacao-e-atualizacao. Acesso em: 5 nov. 2023.

ALBUQUERQUE, Aline; ELER, Kalline. Engajamento do paciente e de familiares na
seguranca do paciente. 1. ed. Ponta Grossa - PR: Atena, 2023.

ALBUQUERQUIE, Aline; TANURE, Cintia. Healthcare bioethics: a new proposal of ethics for
clinical practice. History and Philosophy of Medicine, v. 5, n. 2, 2023. Disponivel em: https://
www.tmrjournals.com/public/articlePDF/20230419/91b6d8b343fe6ac4b7bc36{87c8d4b41.
pdf. Acesso em: 4 nov. 2023.

R. Defensoria Publ. Unido | Brasflia, DF | n22 | p.1-274 | Jul/Dez. 2024 213



BISCIONI, Diego Nicolas; ROCHA DA CUNHA, Thiago; ALBUQUERQUE, Aline.
Bioética y Derechos Humanos en una mirada latinoamericana. Rev. Bioética y Derecho,
Barcelona, n. 57, p. 227-241, 2023. Disponivel em: https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_
arttext&pid=S1886-58872023000100015. Acesso em: 3 nov. 2023.

CORTE IDH. Corte Interamericana de Direitos Humanos. Caso Albdn Cornejo e outros vs.
Equador. Mérito, Reparagoes e Custas. Sentenga de 22 de novembro de 2007. Série C n.© 171.

CORTE IDH. Corte Interamericana de Direitos Humanos. Caso Artavia Murillo e outros

(Fertilizacao in Vitro) vs. Costa Rica. Exce¢oes Preliminares, Mérito, Reparagoes e Custas. Sentenca
de 28 de novembro de 2012. Série C n.° 257.

CORTE IDH. Corte Interamericana de Direitos Humanos. Caso Britez Arce e outros vs.
Argentina. Mérito, Reparagoes e Custas. Sentenca de 16 de novembro de 2022. Série C n.© 474.

CORTE IDH. Corte Interamericana de Direitos Humanos. Caso Chinchilla Sandoval e outros

vs. Guatemala. Exce¢ao Preliminar, Mérito, Reparagbes e Custas. Sentenga de 29 de fevereiro de
2016. Série C n.c 312.

CORTE IDH. Corte Interamericana de Direitos Humanos. Caso Cuscul Pivaral e outros vs.
Guatemala. Exce¢ao Preliminar, Mérito, Reparagoes e Custas. Sentenca de 23 de agosto de 2018.

Série C n.° 359.

CORTE IDH. Corte Interamericana de Direitos Humanos. Caso Guachald Chimbo e outros vs.
Equador. Mérito, Reparagoes e Custas. Sentenga de 26 de marco de 2021. Série C n.© 423.

CORTE IDH. Corte Interamericana de Direitos Humanos. Caso Gonzales Lluy e outros vs.

Equador. Exce¢oes Preliminares, Mérito, Reparagoes e Custas. Sentenga de 1° de setembro de
2015. Série C n.© 298.

CORTE IDH. Corte Interamericana de Direitos Humanos. Caso Herndndez vs. Argentina.
Excegao Preliminar, Mérito, Reparacoes e Custas. Sentenca de 22 de novembro de 2019. Série C

n.° 395.

CORTE IDH. Corte Interamericana de Direitos Humanos. Caso L.V. x Bolivia. Excecoes
Preliminares, Mérito, Reparacoes e Custas. Sentenga de 30 de novembro de 2016. Série C n.© 329.

CORTEIDH. Corte Interamericana de Direitos Humanos. Caso Manuela e outros vs. El Salvador.

Sentenca de Excegoes Preliminares, Mérito, Reparagdes e Custas. Sentenga de 2 de novembro de
2021. Série C n.o 441.

CORTE IDH. Corte Interamericana de Direitos Humanos. Caso Mendoza e outros vs. Argentina.
Excegoes Preliminares, Mérito e Reparagoes. Sentenca de 14 de maio de 2013. Série C n.© 260.

CORTE IDH. Corte Interamericana de Direitos Humanos. Caso Mulheres Vitimas de Tortura
Sexual em Atenco vs. México. Excegao Preliminar, Mérito, Reparagoes e Custas. Sentenga de 28 de
novembro de 2018. Série C n.c 371.

CORTE IDH. Corte Interamericana de Direitos Humanos. Caso Poblete Vilches e outros vs.
Chile. Mérito, Reparagdes e Custas. Sentenga de 8 de marco de 2018. Série C n.° 349.

214 ESCOLA NACIONAL DA DEFENSORIA PUBLICA DA UNIAO



CORTE IDH. Corte Interamericana de Direitos Humanos. Caso Sudrez Peralta vs. Equador.
Excecoes Preliminares, Mérito, Reparagoes e Custas. Sentenca de 21 de maio de 2013. Série C n.°
261.

CORTE IDH. Corte Interamericana de Direitos Humanos. Caso Vera Rojas e outros vs. Chile.
Excegoes Preliminares, Mérito, Reparacoes e Custas. Sentenca de 1° de outubro de 2021. Série C

n.c 439.

CORTE IDH. Corte Interamericana de Direitos Humanos. Caso Vera Vera e outro vs. Equador.
Excegao Preliminar, Mérito, Reparacoes e Custas. Sentenga de 19 de maio de 2011. Série C n.°
226.

CORTE IDH. Corte Interamericana de Direitos Humanos. Caso V.R.P, V.PC. e outros vs.
Nicardgua. Excecoes Preliminares, Mérito, Reparagoes e Custas. Sentenga de 8 de mar¢o de 2018.

Série C n.° 350.

CORTE IDH. Corte Interamericana de Direitos Humanos. Caso Ximenes Lopes vs. Brasil.
Sentenga de 4 de julho de 2006. Série C n.© 149.

CORTE IDH. Corte Interamericana de Direitos Humanos. Abordagens diferenciadas em relacao
a determinados grupos de pessoas privadas de liberdade (Interpretagao e alcance dos artigos 1.1,
4.1,5,11.2,12,13,17.1, 19, 24 e 26 da Convenc¢iao Americana sobre Direitos Humanos e outros
instrumentos que dizem respeito a protec¢io dos direitos humanos). Opiniao Consultiva OC-
29/22, de 30 de maio de 2022. Série A n.° 29.

CORTE IDH. Corte Interamericana de Direitos Humanos. Identidade de género e igualdade
e ndo discriminagdo contra casais do mesmo sexo. Obrigacoes do Estado em relagdo & mudanga
de nome, identidade de género e direitos derivados do vinculo entre casais do mesmo sexo
(interpretacio e alcance dos artigos 1.1, 3, 7, 11.2, 13, 17, 18 e 24, em relagio ao artigo 1.°
do Conven¢io Americana sobre Direitos Humanos). Opiniao Consultiva OC-24/17, de 24 de
novembro de 2017. Série A n.o 24,

LEGALE, Siddharta; CAUSANILHAS, Tayara. O caso Schmidt, a liberdade de expressao e a
rivalidade entre a Comissio e Corte Interamericana de Direitos Humanos nos anos 1980. INTER
- Revista de Direito Internacional e Direitos Humanos da UFR], n. 1, 2019. Disponivel em:
https://revistas.ufrj.br/index.php/inter/article/view/24628/13666. Acesso em: 28 mai. 2024.

LIMA, Luana ez al. Violagao dos direitos humanos dos pacientes com tentativa de suicidio no
Brasil. Satide e Sociedade, v. 31, n. 3, 2022.

LUCENA, Monique de Alencar; ALBUQUERQUE, Aline. Qualidade de vida em pacientes sob
cuidados paliativos no prisma dos Direitos Humanos dos Pacientes. Cadernos Ibero-Americanos
de Direito Sanitério, v. 10, n. 1, p. 165-185, 2021. Disponivel em: https://www.cadernos.prodisa.
fiocruz.br/index.php/cadernos/article/view/620. Acesso em: 4 nov. 2023.

MAMEDE. Thaind. Reconhecimento da Justiciabilidade Direta do Direito a Saide pela Corte
IDH — Caso Poblete Vilches vs. Chile. Clinica IDH, 11 abr. 2021. Disponivel em: https://
nidh.com.br/reconhecimento-da-justiciabilidade-direta-do-direito-a-saude-pela-corte-idh-caso-
poblete-vilches-vs-chile/. Acesso em: 7 nov. 2023.

R. Defensoria Publ. Unido | Brasflia, DF | n22 | p.1-274 | Jul/Dez. 2024 215



MARINO, Tiago Fuchs; CARVALHO, Luciani Coimbra de; CONCI, Luiz Guilherme Arcaro. A
tutela do direito a satide na jurisprudéncia da Corte Interamericana de Direitos Humanos. Revista
Brasileira de Direitos Fundamentais & Justiga, v. 16, n. 46, p. 335-361, 2022.

MERLI, Isadora Marques; RIANELLI, Luiza Lima. Gonzales Lluy vs. Equador (2015): a
equiparagio da contaminacio pelo HIV a contragio de uma deficiéncia. Casoteca do NIDH/
UFR]J, 16 set. 2020. Disponivel em: https://nidh.com.br/gonzaleslluy. Acesso em: 5 nov. 2023.

MOURA, Rafael Jardim de; ROMERO, Gustavo Adolfo Sierra; ALBUQUERQUE, Aline.
Consentimento informado para a testagem do HIV em unidades de pronto-socorro e direitos
humanos dos pacientes: a procura de equilibrio. Ciéncia & Saide Coletiva, v. 27, n. 7, p. 2679-
2688, 2022. Disponivel em: https://www.scielo.br/j/csc/a/RV6TBfH3WjcRXnP3kzFzBwg/#.
Acesso em: 5 nov. 2023.

PARANHOS, Denise G. A. M.; ALBUQUERQUE, Aline. Direitos humanos dos pacientes como
instrumentos bioéticos de protegio das pessoas idosas. Cadernos Ibero-Americanos de Direito
Sanitdrio, v. 8, n. 1, p. 53-64, 2019. Disponivel em: https://www.cadernos.prodisa.fiocruz.br/
index.php/cadernos/article/view/507. Acesso em: 3 nov. 2023.

PIOVESAN, Fldvia; FREITAS, Daniel C. de. O pacto de San José da Costa Rica e a jurisprudéncia
interamericana em matéria de direito 2 satide. Revista do Direito, Santa Cruz do Sul, v. 1, n.
54, p. 205-225, 2018. Disponivel em: https://online.unisc.br/seer/index.php/direito/article/
view/11843. Acesso em: 27 mai. 2024.

QUIROGA, Cecilia Mediana; ROJAS, Cldudio Nash. Sistema Interamericano de Derechos
Humanos: Introduccién a sus Mecanismos de Proteccién. Santiago - Chile: Universidade do
Chile, Faculdade de Direito, Centro de Direitos Humanos, 2007. Disponivel em: https://libros.

uchile.cl/files/presses/1/monographs/390/submission/proof/files/assets/common/downloads_
f9£12250/CDH_025.pdf. Acesso em: 27 mai. 2024.

ROCHA, Mayara Bueno Barretti. Caso Fazenda Brasil Verde Vs Brasil: a prética de trabalho escravo
contemporineo e a importincia das decisoes da Corte Interamericana de Direitos Humanos para
tutelar e responsabilizar infragdes cometidas pelos paises signatirios do pacto de Sao José da Costa
Rica. Caderno Virtual, v. 3, n. 52, 2021. Disponivel em: https://www.portaldeperiodicos.idp.edu.
br/cadernovirtual/article/view/6136. Acesso em: 5 nov. 2023.

VASCONCELLOS, Isabela Zagne; ELER, Kalline Carvalho Gongalves. A insuficiéncia do Direito
do Consumidor para regulamentar a relagio paciente e profissional de sadde: proposta de releitura
sob a perspectiva dos direitos humanos dos pacientes. Revista de Direito, v. 12, n. 1, p. 1-27,
2020. Disponivel em: https://periodicos.ufv.br/revistadir/article/view/9928. Acesso em: 3 nov.
2023.

VILLA, Eliana Aparecida et al. As relagoes de poder no trabalho da Estratégia Sadde da Familia.
Saiide em Debate, v. 39, p. 1044-1052, 2015. Disponivel em: https://www.scielo.br/j/sdeb/a/
vgrbv]sBZVZSzznkgqXtTZg/. Acesso em: 28 mai. 2024.

216 ESCOLA NACIONAL DA DEFENSORIA PUBLICA DA UNIAO



