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Bioética e saude publical
Marcelle Coelho Rosério - PUC/RJ

1 Contexto: A Biodica deve assumir um caéer
interdisciplinar na construgdo do processo salide-doenca.
O conceito de saude joga um papel de especid importancia
para a compreencdo da interdiciplinaridade da Bioética.

'., 2. Reflexdo: A primera informagédo que deve ser
Bioética transmitida € que em 1948 a Organizacdo Mundid de
SAlde define salde como um estado de completo bem-
edar figco, mentd e socid e néo gpenas a auséncia da afeccdo ou doenca
Alguns autores airmam que este conceito foi dargado durante a VIl
Conferéncia Naciond de Salde, em 1988, quando foram incluidos neste
conceito as condigdes de vida, como trabaho, habitacgo, dimentacéo e todos
os direitos a0 acesso iguditério, inclusve asssténcia religiosa (se assm o
desgar), aravés das chamadas pditias desalide Um olhar mais gpurado, com o
devido respeito, faz com gue se perceba que nada foi, de fato, acrescentado,
mas gpenas desmembrado. Parece claro que a0 se fdar em bam edar fidam
meta esadd ja esta se fdando em condigbes aceitéveis de vida em todas as
suas variantes, inclusve o poder de fazer vaderem diretos e exigir o
cumprimento de obrigacBes, expressando o0 ser cidad@o. O direito a salde ja
esta contido no preceito congtituciona brasileiro que garante aos seus, como
um dos fundamentos do Estado Democréico de Direto, a dignidade da
pessoa humana, como indica a inteligéncia do artigo 1° da nossa Carta Magna
em vigor Desta forma, ndo era mais necessxio sequer que 0 conceito de
salde fosse explicitado, redefinido ou acrescido. Porém, extravasando um
ddirio ducidativo, os legidadores patrios insstem: artigo 196 da CRFB/ 88: A
sideédrato detados ede do Edadn garantido medante pditicas sodals eaandrias
gueisam a redugdo do riso de doa@ e de autrcs agavos e ao a0 universl eigaditario
&S afs e @Mgs pra a YA pam@dg  pdefo e recuperacio.
O que anda ndo se redizou € que a salde (e agui se trata da redidade
naciond) tem que ser consderada globadmente, do mesmo modo que a
doenca. Levando-se em consderacdo aspectos que ndo podem mais ser vistos
isoladamente, vebi gatia, as condigdes sbcio-econdmicas de cada grupo e
principdmente suas demandas. Doenca e salde nd podem ser
compreendidas de forma rigida, dentro de conceitos estanques. O que existe
hoje é o praeso saldedoenca, que dependera da combinacdo de inimeros
fatores, como os acima citados a titulo de exemplo. Como participantes na
construgéo deste processo gparecem como aaessas o Estado, a sociedade
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civil organizada e o individuo. O Estado brasileiro moderno desenvolve, em
1990, o Sstema Unico de Salide SUS -, que muito embora se gpresente como
um bom prestador de servigo, tem uma politica flagrantemente focdista. Ou
sgja, consubstancia suas politicas direcionando-as para os pobres, 0 que parece
ser 0 grande problema, pois sua politica de atuacéo deveria seguir o chamado
noddo univesal e eylitativg, onde todos os individuos, de todas as classes,
poderiam usufruir do mesmo sistema de salide prestado pelo governo. E logo
um outro problema entender que prestar e desenvolver salide plbli@ ndo
consste somente em disponibilizar médico e hospita. Muito dém disso, a
Medicina € um dos componentes da salde publica e ndo o Unico, tornando-se
premente que os atores funcionem conjuntamente rumo a efetivacdo do
ssema A inter-rdacéo dos plangadores do sstema, dos profissonais que o
executam, dos individuos e das classes organizadas € que deve determinar 0
tom do servico. As aengdes devem estar voltadas para a redidade da
populacdo. N&o adianta muito dizer que SUS atende a 140 milhdes de pessoas
sem que se perquira a eficiéncia desse aendimento, sem que se investigue
guais os fatores que estéo levando essas pessoas aos hospitais. Acredita-se que
a boa politica de salde publica dar-se-4 quando os individuos néo buscarem
0s sarvicos oferecidos nos ambulatérios e nos hospitais. Quando o Estado
efetivar (sem grandes eaboracdes), garantir, proporcionar a vida digna aos
seus nacionas. Teorias a parte, salide & sentir fome... e poder comer, poder
trabdhar...e ter um trabaho, precisar de um lugar para morar...e ter uma casa
decente, querer que seu filho estude ..e ter uma boa escola para de.
Respadando (com os eementos minimos que visam garantir 0 basico para
gue se tenha uma vida digna) o nucleo da sociedade - a familia - processo
salde-doenca assumiria novos contornos. Lembrando os incontéveis
aendimentos dos servicos de sallde em que foram diagnogticadas doencas
psico-emocionais, geradas ndo raramente pelo contemporaneo estresse. Estresse
oriundo da fome, do desemprego, da fdta de perspectiva (para S e para 0s
seus), das dividas, do Kaos Aqui deveria comecar a acéo do Estado. Mas esta
teoria vem sendo traduzida pela politica de abrir hospitais. A participacéo da
sociedade, a participacéo de cada individuo, de cada cidado, a participacéo de
profissonais como socidlogos, antropdlogos, administradores e outros que
possam auxiliar o projeto, tem sido indispensavel para que as tomadas das
decises na &ea da saide sgam efetivas na sua aplicacéo, eficazes acancando
0 objetivo e eficientes ap atingir com éxito toda a populacdo. O conjunto de
referéncias deve conter as experiéncias da popul acéo, dos profissionais da area
de salde, dos representantes do governo locdl.
Do papd & prétia.. uma Africl O descobrimento dessas preméncias n&o foi
suficiente para a sua implementacéo. Faz vinte e sete anos que a Declaracéo
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de AlIma-Ata (Declaracdo de Alma-Ata, no Cazaquistéo. Em 1978, estabeleceu
0 compromisso de salide para tados no ano 2000) foi assinada. Todos os
sgnat&rios lutaram para que a saide fosse escrita e, anda hoje, sfo redizados
seminarios para que sgam congtados se as diretrizes foram, estéo sendo ou
néo, seguidas. Donde se conclui que o remedio, a cura do processo salde-
doenca esta na organizacéo dos beneficios implementados pelo governo, com
ac0es participativas e a vontade de permitir que a populacdo sga,
verdadeiramente, saudavel.
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