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RESUMO

A presente dissertacdo tem como eixo principal as recomendacoes feitas pelo Comité
sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia da ONU ao Brasil no ano de 2015 e
como elas podem ser aplicadas no ambito municipal. Para se chegar ao Comité,
percorreu-se uma trajetoria iniciada pelo estudo do estigma direcionado a PcD,
analisando a visao de Erving Goffman sobre a teoria do estigma, complementado pela
teoria tripartite de reconhecimento de Axel Honneth. Optou-se por trazer a cronologia-
historica dos modelos de compreensao da deficiéncia em ordem inversa, destacando
o importante papel da Convengéo Internacional sobre os Direitos das Pessoas com
Deficiéncia, que rompeu o paradigma do modelo médico, contribuindo de forma
decisiva para a instalagdo do modelo social. Situou-se a Lei Brasileira de Inclusao
(2015) e a Constituicao Federal (1988) nos respectivos modelos de compreensao da
deficiéncia, sedimentando a importancia da cooperacao internacional nessa esfera
protetiva, especialmente contribuindo com tratados e convencgdes internacionais,
fontes do Direito Internacional positivo. Feito o reconhecimento dos sistemas de
protecao internacional dos direitos humanos, afunilou-se o estudo para os tratados
internacionais de direitos das PcDs incorporados pelo Brasil, ponto direcionador para
a analise da Convencao Internacional sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia
da ONU de 2007 e seu Protocolo Facultativo, que foram internalizados pelo Brasil, em
2009, com estatuto de emenda constitucional. Estabelecida a competéncia do Comité,
organismo com atribuicdo de monitorar em ambito internacional os propdsitos da
Convencao, analisou-se as recomendacoes finais deste Comité sobre a situacao das
PcDs no Brasil entre 2007-2015, pautadas no Relatério do Brasil de 2012 e nos
documentos enviados pelas entidades da sociedade civil. Assumindo a
responsabilidade dos entes municipais em relacao dos direitos das PcDs derivados
das disposi¢cdes da Convencao e recomendacdes do Comité, reforcados com o texto
Constitucional e a Lei Brasileira de Inclusdo, concluiu-se que, muito embora as
recomendagdes nao estejam diretamente enderegadas aos municipios, a
responsabilidade interna decorre do tratado internacional incorporado que, como
consequéncia, gera deveres aos municipios em razdo do pacto federativo. Como
procedimentos de pesquisa, foram compiladas e lidas obras integrantes da literatura
juridica e outras areas afins, categorizando os temas para posterior escrita. Como
resultado, ficou confirmado que a Convencdo e as consideragdes finais do Comité,
dotadas de efeito vinculante aos entes federativos, ainda ndo estdo sendo plenamente
praticadas, evidenciando-se a necessidade de mudanca de comportamento através
da aquisicdo de conhecimento sobre o tema, buscando libertar a sociedade do
estigma, preconceito e discriminagao direcionados a PcD. Espera-se, com o estudo,
contribuir com os debates sobre a implementacao dos direitos humanos das PcDs no
ambito municipal.

Palavras-chave: Direitos Humanos. Direitos da Pessoa com Deficiéncia. Cooperacgao
Internacional. Convencao Internacional sobre os Direitos das Pessoas com
Deficiéncia da ONU. Comité sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia.
Responsabilidade dos Municipios.



ABSTRACT

The present dissertation has as its main axis the recommendations made by the UN
Committee on the Rights of Persons with Disabilities to Brazil in 2015 and how they
can be applied at the municipal level. In order to reach the Committee, we followed a
trajectory initiated by the study of stigma directed to PwD, analyzing Erving Goffman's
view on stigma theory, complemented by Axel Honneth's tripartite theory of
recognition. We choose to bring the chronology-historical of the models of
understanding of disability in reverse order, highlighting the important role of the
International Convention on the Rights of Persons with Disabilities, which broke the
paradigm of the medical model, contributing decisively to the installation of the social
model. The Brazilian Inclusion Act (2015) and the Federal Constitution (1988) were
placed in the respective models of understanding disability, consolidating the
importance of international cooperation in this protective sphere, especially
contributing to international treaties and conventions, sources of positive International
Law. Once the systems for the international protection of human rights were
recognized, the study was funneled to the international treaties on the rights of PwDs
incorporated by Brazil, a guiding point for the analysis of the 2007 UN International
Convention on the Rights of Persons with Disabilities and its Optional Protocol, which
were internalized by Brazil in 2009, with constitutional amendment statute. Having
established the competence of the Committee, the body responsible for monitoring the
purposes of the Convention at an international level, the final recommendations of this
Committee about the situation of PwDs in Brazil between 2007-2015 were analyzed,
based on the 2012 Brazil Report and the documents sent by civil society entities.
Assuming the responsibility of municipal entities in relation to the rights of PwDs
derived from the provisions of the Convention and recommendations of the Committee,
reinforced with the Constitutional text and the Brazilian Incluision act, it is concluded
that, although the recommendations are not directly addressed to the Municipalities,
the internal responsibility stems from the incorporated international treaty which, as a
consequence, generates duties to municipalities due to the federative pact. As a
research procedures, worked with the legal literature and other related areas were
compiled and read, categorizing the themes for further writing. As a result, it confirmed
that the Convention and the final considerations of the Committee, endowed with
binding effect to the federative entities, are still not being fully practiced, showing the
need to change behavior through the acquisition of knowledge on the subject, seeking
to free the society of stigma, prejudice and discrimination directed at PwD. It is
expected, with the study, to contribute to the discussions on the implementation of
PwDs’ human rights at the municipal level.

Keywords: Human Rights. Rigths of People with Disabilities. International
cooperation. UN Convention on the Rights of Persons with Disabilities. UN Committee
on the Rights of Persons with Disabilities. Companies. Municipalities’ responsability.
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INTRODUGAO

Disse Machado de Assis (1994) em sua obra “Memdérias Postumas de Bras
Cubas”, lancada em 1881: “Por que bonita, se coxa? Por que coxa, se bonita?”. Com
esse quiasmo, o autor, ja em sua fase do realismo, da um dos contornos negativos,
de muitos outros, da personalidade de Bras Cubas, ao menosprezar Eugénia no exato
momento que a descobre “coxa”. Beleza e deficiéncia n&do cabiam na mesma pessoa,
motivando o personagem a nao levar adiante o romance.

Coxo, manco, aleijado, retardado, mongol, louco, idiota, caolho, perneta,
debildide, sdo palavras que até pouco tempo eram ditas sem titubeio, ndo somente
para fazer referéncia, como também para auferir menosprezo, deboche, preconceito
e discriminacao as Pessoas com Deficiéncia.

A questao de empregar ou nao os termos corretos e técnicos ao se referir as
Pessoas com Deficiéncia ndo se restringe apenas a uma questao de linguistica. Vai
além. E questdo de inclus&o, ja que a utilizacdo da terminologia correta tem o escopo
de afastar o uso de termos carregados de estigmas e preconceitos, tal como se vé por
toda a histéria, em fungao de certos valores e conceitos vigentes em cada sociedade
€ em cada época.

Também € de se reconhecer que os termos passam a ser incorretos quando
esses valores e conceitos vao sendo substituidos por outros, fato este que
desencadeia a substituicdo das palavras utilizadas por outras. Tais palavras podem
ser construidas especificamente para designar conceitos novos, mas também podem
ser palavras ja existentes na lingua que, no entanto, passam a ter novos significados.

Ainda sobre as palavras, Cavalcante e Cezar (2021) enfatizam que, embora
haja expressdes que devem ser evitadas porque “politicamente incorretas no ambito
dos direitos humanos e do paradigma social”’, o problema nao reside no uso das
palavras e sim no sentido negativo que se da ao atributo ou qualidade da deficiéncia.

Cabe ressaltar, ainda, que existem diferentes grupos de pessoas com
deficiéncia, o que impde a necessidade de se conceituar o referido termo para dar azo
a correta identificagdo das necessidades comuns dentro dos diferentes grupos e, por

consequéncia, direcionar corretamente as normas de protecéo.
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Utiliza-se durante toda a pesquisa a sigla PcD para designar a Pessoa com
Deficiéncia', termo utilizado pela Convencado Internacional sobre os Direitos da
Pessoa com Deficiéncia (CIDPCD) da Organizacdo das Nacdes Unidas (ONU),
observando a adogido formal da sigla pelo Brasil, em 2010?%, através da Portaria
2.344/2010, da entao Secretaria dos Direitos Humanos (SEDH).

Ha quem prefira utilizar expressées como “diversidade funcional” ou “diferenca
funcional”’, apontando que o termo “deficiéncia” traz contorno negativo, limitado,
discriminatério e contraditério. Consideram que as deficiéncias sao muitas e diferentes
entre si. Portanto, seguindo esse raciocinio, pessoas com deficiéncia sédo, na
realidade, pessoas com diversidade funcional, ou seja, que funcionam de forma
diferente (PEREIRA, 2019, p. 717).

Em 2009, o Brasil incorporou, com estatuto de emenda constitucional, a
Convencao das Nacodes Unidas sobre os Direitos da Pessoa com Deficiéncia, bem
como o seu Protocolo Facultativo, que reconhece a competéncia do Comité sobre os
Direitos da Pessoa com Deficiéncia para receber denuncias individuais de cidadaos
contra o Brasil. Essa incorporagdo se deu com a promulgagdo dos documentos em
questao pelo Decreto 6.949, de 25 de agosto de 2009.

Durante o curso de mestrado em Direitos Humanos e Desenvolvimento Social
da PUC-Campinas, foram intensificados os estudos sobre as dificuldades enfrentadas
pelas Pessoas com Deficiéncia em pontos importantes, tais como saude, educacéo,
acessibilidade, inclusdo e ndo-discriminagao.

Contudo, a sensibilizacao para essas questdes teve inicio poucos anos antes,
com a chegada ao nucleo familiar de uma cunhada nos idos de seus 45 anos e com
deficiéncia mental, que havia ficado 6rfa. Foi necessaria adaptagao nao sé da Isabel

ao novo ambiente, mas também da rotina familiar, adaptagcao de ambientes, cuidados

' A Assembleia Geral das Nacdes Unidas, em 1976, proclamou que 1981 seria 0 ano internacional das
“pessoas deficientes”.

No Brasil, o termo Pessoa Portadora de Deficiéncia (PPD) veio se consolidando na década de 80, tendo
essa nomenclatura sido inserida na Constituicdo Federal da 1988.Na década de 90 veio surgindo a
sigla “PNE” para fazer referéncia aos “Portadores de Necessidades Especiais”.

Finalmente, por volta da metade da década de 1990, entrou em uso o termo “Pessoa com Deficiéncia”
(PCD). Essa mudanga também refletiu no texto constitucional, ndo no sentido de alterar todos os
dispositivos que ja utilizavam o termo Pessoa Portadora de Deficiéncia. O que ocorreu foi a utilizagdo
do termo Pessoa com Deficiéncia em novos dispositivos, como é o caso do art. 100, § 2°, CF, que teve
alteragao dada pela EC 94/2016.

2 Portaria SEDH n° 2.344, de 3 de novembro de 2010. Publicada no DOU em 05.11.2010. Artigo 2°:
Atualiza a nomenclatura do Regimento Interno do CONADE, aprovado pela Resolugéo n° 35, de 06 de
julho de 2005, nas seguintes hipéteses: | - Onde se |1 "Pessoas Portadoras de Deficiéncia", leia-se
"Pessoas com Deficiéncia";
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estes que vém se renovando a cada ano em decorréncia das novas necessidades que
vao surgindo com a idade?.

No ano inteiro de 2021, o mestrado foi cursado por video conferéncia em razéo
da pandemia de COVID-19. De um lado, professores e palestrantes convidados; de
outro, alunos que experimentavam o ensino e discussao de temas bastante
aprofundados, a distancia. No entanto, isso foi apenas um desafio que foi superado a
contento, ja que todos os alunos dispunham de computador com midia e internet. Além
disso, outro ponto se mostrou extremamente favoravel nesse novo cenario: a
aproximacao com professores de diversas areas e varios paises.

Ao revés e nesse mesmo periodo, Isabel, que desde pequena frequentou
diariamente a APAE Campinas, ficou sem qualquer atividade no lugar que, para ela,
€ sua escola e que chama de “Itar"*. Muito menos remota, ja que impossivel. Os
cuidados com as Pessoas com Deficiéncia foram redobrados, especialmente por um
fato muito importante: muitas das Pessoas com Deficiéncia mental/intelectual, ndo
conseguem permanecer com a mascara.

A pandemia de COVID -19 afetou imensamente a vida de toda populagao, que
teve que usar de varias manobras para enfrentar a doencga, a fome, a falta de estudo,
a falta de vacinas e medicamentos, entre muitos outros bens vitais. Isso quadriplica
quando é direcionado as PcDs, ja que muitos de seus direitos sédo violados,
esquecidos e até sorrateiramente varridos para longe de seu alcance.

Inclusdo € a palavra de ordem quando se pensa no principal direito a ser
assegurado as PcDs, sendo que a busca por uma sociedade inclusiva revela a
necessidade latente de acomodacéao das divergéncias sociais e culturais, resultando
em transformagdes, ndo sé nos ambientes fisicos (espagos), mas também na
mentalidade das pessoas.

E de se referir, ainda, que inclusdo ndo se confunde com integragéo®, muito

embora ambas as palavras se refiram a processos sociais importantes voltados a PcD.

3 O conhecimento empirico é o aquele adquirido no cotidiano, por meio de experiéncias vividas. Kant
de Lima e Baptista (2014), ao enfrentarem os desafios e importancia da antropologia para o Direito,
destacam que a pesquisa empirica pressupde justamente o direcionamento do olhar para o contexto
fatico, podendo ser considerada como instrumento que mensura a realidade.

4Todo dia, de manh3, Isabel perguntava: “Tem Itar hoje ndo?”

5 “Algumas pessoas utilizam as palavras integragdo e incluséo, ja em conformidade com a moderna
terminologia de inclus&o social, ou seja, com sentidos distintos — a integracao significando ‘inser¢do da
pessoa com deficiéncia preparada para conviver na sociedade’ e a inclusado significando ‘modificagao
da sociedade como pré-requisito para a pessoa com necessidades especiais buscar seu
desenvolvimento e exercer a cidadania’.” (SASSAKI, 2006, p. 42).
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Convém ponderar, logo de inicio, que nem toda a pessoa com deficiéncia necessita
gue a sociedade seja modificada, ja que esta apta a se integrar na sociedade de forma
plena, como, por exemplo, uma pessoa sem uma das maos. De outro lado, ha pessoas
que somente poderdo participar integralmente da sociedade, de forma equitativa, se
a sociedade se tornar inclusiva.

Na ultima década fortificou-se 0 movimento de inclusdo da PcD no pais,
observando-se também uma participagcdo mais ativa da PcD em movimentos de luta
pela criagcao e implementagao de politicas publicas, como resultado de uma tomada
de consciéncia mais efetiva da populagdo acerca desse tema. Mostrou-se também
relevante o deslocamento da protecao e promogao de direitos da PcD exclusivamente
e isoladamente do ambito da assisténcia social, saude e educacgao, para o campo dos
direitos humanos, de forma integral e interdependente, ampliando a protegao de
direitos e formulagao de politicas publicas de forma intersetorial.

A linha de diferenciacdo dos direitos humanos dos direitos e garantias
fundamentais reside no fato de que os direitos humanos, em geral, fazem referéncia
ao conjunto de direitos e garantias inerentes aos individuos, sujeitos de direitos,
estabelecidos em nivel internacional. De outra banda, os direitos e garantias
fundamentais sdo aqueles positivados no texto de uma constituicdo. Sao, portanto, as
garantias materiais e formais previstas na Constituicdo Federal de 1988 (artigo 5°), o
que nao implica em reconhecer que a Carta Constitucional contempla apenas os
direitos e garantias individuais nela previstos expressamente. Ao contrario, ela
também leva em consideracao os direitos humanos, na mediada em que faz alusao
aos direitos previstos nos tratados internacionais incorporados pelo Brasil, conforme

se extrai dos paragrafos 2° e 3° do proprio artigo 5°, bem como o artigo 109, inciso V-

“El término inclusion tiene diferentes interpretaciones en los paises. En algunos casos se asocia a los
estudiantes que viven en contextos marginales o de pobreza, pero lo mas frecuente es relacionar la
inclusion con la participacion de las personas con discapacidad, u otras denominadas con necesidades
educativas especiales, en la escuela comun. Es decir, se esta asimilando el movimiento de inclusion
con el de integracién cuando en realidad se trata de dos enfoques con una vision y foco distintos. Esta
confusién tiene como consecuencia que las politicas de inclusién se consideren como una
responsabilidad de la educaciéon especial, limitando se el analisis de la totalidad de exclusiones y
discriminaciones que se dan al interior de los sistemas educativos que, como se ha visto, son muy
numerosas”. Disponivel em: https://unesdoc.unesco.org/ark:/48223/pf0000162787_spa. Acesso em: 11
jun. 2022.
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A, todos da Constituicdo Federal, os quais utilizam a terminologia “direitos humanos”
quando se referem a direitos previstos em tratados internacionais®.

O ultimo censo demografico feito pelo IBGE’ (2010) apontou que mais de 45,6
milhdes de brasileiros declararam ter alguma deficiéncia (dividida em visual, auditiva,
motora e intelectual/mental), representando 23,9% da populagao do pais. Entretanto,
em 2018, houve uma releitura desses numeros® por recomendacdo do Grupo de
Washington, identificando-se como PcD apenas os individuos que responderam ter
“muita dificuldade” ou “ndo consegue” de modo algum, em uma ou mais questdes do
tema apresentadas no questionario do Censo 2010. Por consequéncia, passou-se a
considerar que o Brasil tem aproximadamente 13 milhdes de PcDs, representando
6,7% da populagdo, numero do mesmo modo representativo, pois representa mais do
que uma cidade de Sao Paulo.

Merece destaque o fato de que, trabalhar com esse numero nao retrata a
realidade do pais, visto que a populagdo com alguma deficiéncia no Brasil, além de
ser invisibilizada pela falta de acessibilidade, tem crescido por varios fatores, dentre
os quais destacam-se o aumento na expectativa de vida’ e a violéncia urbana, fatores
estes que conduzem a uma alteragao paulatina do perfil da deficiéncia.

Além do exposto, em que pese no Brasil existir legislagdo especifica, ampla e
atualizada direcionada a essa grande parcela da populagédo, a mesma grandiosidade
se observa em relagcado aos numeros voltados a exclusao social e desrespeito aos seus
direitos.

Reconhecer a maior vulnerabilidade social da PcD, vez que suas dificuldades
se sobrepujam as das pessoas que n&o encontram barreiras para o exercicio da

cidadania em razao de alguma lesao ou condi¢&o, ndo implica meramente reconhecer

6§ 2° - Os direitos e garantias expressos nesta Constituicdo ndo excluem outros decorrentes do regime
e dos principios por ela adotados, ou dos tratados internacionais em que a Republica Federativa do
Brasil seja parte.

§ 3° - Os tratados e convencgdes internacionais sobre direitos humanos que forem aprovados, em cada
Casa do Congresso Nacional, em dois turnos, por trés quintos dos votos dos respectivos membros,
serao equivalentes as emendas constitucionais”

“Artigo 109 - Aos juizes federais compete processar e julgar: [...] V- A as causas relativas a direitos
humanos a que se refere o § 5° deste artigo;”

7 Disponivel em: https://censo2010.ibge.gov.br/. Acesso em: 15 jan. 2022.

8 IBGE - Nota técnica 1/2018. Disponivel em:
https://ftp.ibge.gov.br/Censos/Censo_Demografico_2010/metodologia/notas_tecnicas/nota_tecnica_2
018_01_censo02010.pdf. Acesso em: 15 jan. 2022.

9 Segundo Pesquisa Nacional da Saude (PNS) de 2018 feita em parceria com o IBGE, a expectativa
de vida passou de 74,9 em 2013, para 76,6 em 2019, sendo que ¢é a partir dos 40 anos que os individuos
passam a sofrer perda significativa de suas fungdes.
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sua incapacidade. Trata-se de ponto de partida para novas lutas sociais, que partem
do principio da capacidade, haja vista que a Lei n° 13.146/15, de 6 de junho de 2015
(LBI)'%, consagrou a autonomia e a capacidade desses cidadaos para exercerem atos
da vida civil (artigo 6°) em condigbes de igualdade com as demais pessoas, trazendo
importante alteragéo no sistema das incapacidades do Cdédigo Civil'!-.

O Brasil entregou o primeiro relatério sobre PcD ao Comité em 2012, dois anos
apos o prazo que fora determinado nos termos do artigo 35 da CIDPCD. O relatério é
divido em duas partes: a primeira contém informagdes gerais sobre o pais e um
panorama geral da estrutura normativa de direitos humanos (preceitos constitucionais
principalmente, e algumas leis especificas, como a que cria as cotas), bem como traz
de forma mais detalhada os instrumentos legais criados para garantir e defender os
direitos previstos na CIDPCD (por exemplo, o Programa Nacional de Direitos
Humanos Il e outros programas); a segunda parte traz dados especificos sobre o
cumprimento da CIDPCD (artigos 1 a 33) referentes ao periodo de 2008 e 2010.

O Comité emitiu em 2012 o primeiro relatorio (Consideration of reports
submitted by States parties under article 35 of the Convention - Initial reports of States
parties due in 2010) com as consideragdes preliminares ao Brasil, pautado no relatério
enviado pelo Estado brasileiro daquele mesmo ano.

Em 2015, o Comité apresentou uma lista de questdes ao relatério inicial
ofertado pelo Brasil (List of issues in relation to the initial report of Brazil), sendo que
nesse mesmo ano o Brasil complementou seu relatério inicial, bem como varias
organizagbes nao-governamentais entregaram relatérios ao Comité com mais
detalhes sobre a situacdo das PcDs no Brasil. Com base no Relatério do Brasil de
2012, sua complementacéo de 2015 e nos documentos enviados pelas entidades da
sociedade civil, o Comité emitiu suas Observacdes Finais sobre a situacao das PcDs
no Brasil entre 2007-2015 (Concluding observations on the initial report of Brazil). Em
termos gerais, o relatério do Comité contempla inicialmente os pontos positivos
observados e, na sequéncia, os pontos de preocupacao e recomendacgoes, o0 que sera

abordado detalhadamente neste estudo.

10 |_ei Brasileira de Inclusdo, também conhecida como Estatuto da Pessoa com Deficiéncia.

140 instituto das incapacidades foi imaginado e construido sobre uma raz&do moralmente elevada, que
era a protegdo do que portadores de uma deficiéncia juridicamente apreciavel. Essa era a ideia
fundamental que o inspirava, e acentua-lo ainda é de suma importancia para a sua protegao na vida
civil.” (PEREIRA, 2016, p. 228).
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Diante da sujeicdo dos Estados signatarios ao quanto estabelecido pela
CIDPCD e fiscalizacao do Comité das Nacgbes Unidas, o objetivo especifico desta
pesquisa € a analise da responsabilidade dos municipios diante das Observacgdes
Finais do Comité em relagao ao relatério apresentado pelo Brasil sobre o cumprimento
da CIDPCD, a luz do que dispde a Constituicao de 1988 e a LBI.

Importante registrar que, ao reconhecer a competéncia do Comité em questéo,
quem assume responsabilidade internacional é a Republica Federativa do Brasil. Ou
seja, as recomendacdes do Comité ndo sao direcionadas diretamente a particulares
ou a outros entes federativos, como € o caso do municipio.

No entanto, considerando que o Brasil, por forca da Constituicdo e da
jurisprudéncia do Supremo Tribunal Federal, como sera demonstrado adiante,
incorpora formalmente o tratado internacional no ordenamento juridico doméstico,
apos a incorporagao ocorre a responsabilidade interna perante particulares, 6rgaos
da administracdo publica e outros entes federativos.

Em outros termos, a analise da responsabilidade dos municipios que se
pretende fazer aqui, ndo decorre de uma responsabilidade internacional dos
municipios, mas de uma responsabilidade interna decorrente de tratado incorporado
que, como consequéncia, gera deveres aos municipios em razao do pacto federativo.

Nesse ponto, adentra-se na questao a ser respondida neste estudo, de qual
seria de responsabilidade municipal para garantir os direitos das Pessoas com
Deficiéncia no Brasil, apds analise e sistematizacdo do que o Comité da ONU sobre
os direitos das Pessoas com Deficiéncia recomendou ao Brasil, pautado também na
Constituicao Federal e Lei Brasileira de Inclusao.

O capitulo 1 discute a visdo de Goffman'? sobre o estigma, publicado pela
primeira vez em 1963 iniciando um debate sobre a natureza do estigma e sobre sua
relacdo com a discriminacao.

O socidlogo e antropdlogo trouxe a ideia de estigmas em trés diferentes grupos:
as abominagdes do corpo, as culpas de carater individual e os estigmas tribais de
raga, nacao e religido. Destaca que, ao deixar de considerar uma criatura como
comum e total, tem-se revelado um estigma, especialmente quando o seu efeito de

descrédito é muito grande (algumas vezes também é considerado um defeito, uma

2 Erving Goffman (nasceu em Mannville, Alberta, 11 de Junho de 1922; faleceu em Filadélfia, 19 de
Novembro de 1982) foi um cientista social, antropdlogo, socidlogo e escritor canadense, considerado
o sociologo norte-americano mais influente do século XX.
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fraqgueza, uma desvantagem) e constitui uma discrepancia especifica entre a
identidade social virtual e a identidade social real.

Pautando-se ainda no estigma social, o escritor divide a sociedade entre
“normais” e “estigmatizados”, referindo que a inclusdo destes pende da corregao ou
normalizagao deste individuo (GOFFMAN, 1988, p.6)

Em complementacgao a teoria do estigma social de Goffman, a teoria tripartite
de reconhecimento de Honneth revela que a identidade do individuo é constituida
pelo reconhecimento intersubjetivo em trés esferas: amor, nas relagdes pessoais com
vinculo afetivo; juridica-moral, nas relagbes de direito e autorrespeito; estima social,
nas relagdes de solidariedade.

E também nesse primeiro capitulo que sera trabalhado o conceito de
deficiéncia, a partir da analise dos modelos de tratamentos dispensados a PcD ao
longo da histdria, distinguindo a perspectiva médica da perspectiva social, levando-se
em conta que a incorporacao da CIDPCD no direito brasileiro sedimentou uma
mudanga de paradigma significativa, no sentido de que o modelo social da deficiéncia
passou a vigorar como o conceito protetivo principal para os direitos das pessoas com
deficiéncia.

Aqui depara-se com dois momentos antagdnicos: a “destruicdo” do carater
depreciativo que envolve a concepgao da deficiéncia como uma limitacao do individuo
sob o ponto do modelo médico e a “construcdo” do modelo social, baseado na
promogdo da dignidade da pessoa humana, ndo-discriminagédo, acessibilidade
universal e autonomia, buscando outorgar a PcD uma capacidade plena e respeito
pelas diferengas, ou seja, ressignificando a deficiéncia.

Nessa ordem de ideias, o surgimento do modelo social de deficiéncia e sua
avaliacdo biopsicossocial, ndo esta centrada unicamente nos impedimentos de ordem
fisica, sensorial, intelectual ou mental, mas, em especial, nas barreiras do meio e nas
restricdes impostas a participacao social de cada pessoa.

O capitulo 2 aborda o papel da cooperacéo internacional na prote¢cao da esfera
protetiva dos direitos humanos, donde se destacam os tratados e convencgdes
internacionais como fontes do Direito Internacional positivo, os quais ganharam maior
notoriedade no Brasil a partir da ratificagdo da Convencgéo de Viena, muito embora ja
se observasse uma maior interagcéo do Direito Internacional e do Direito Interno desde
a Constituicdo Federal do Brasil de 1988.
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Passando pela analise dos estatutos dos tratados internacionais no Brasil,
afunila-se o tema para os tratados internacionais de Direitos Humanos e, ato seguinte,
o estudo é conduzido a CIDPCD, tragando sua trajetéria até sua incorporagdo no
Brasil.

O caminho até o Comité requer o conhecimento de duas etapas para situa-lo
no estudo. A primeira etapa impde conhecer os sistemas de protecdo aos direitos
humanos (global e regionais), enquanto a segunda etapa direciona a abordagem ao
documento interamericano e documentos globais de prote¢do dos direitos da Pessoa
com Deficiéncia, chegando a Convencéao sobre os Direitos da Pessoa com Deficiéncia
da Organizacdo das Nagbdes Unidas, situada, por conseguinte, na categoria de
documento global de prote¢ao e promogéo dos direitos da PcD.

Por sua vez, no capitulo 3 é feita a analise das recomendacdes do Comité da
ONU sobre os Direitos da Pessoa com Deficiéncia que, pelo formato do pacto
federativo brasileiro, poderiam ser atribuidas aos municipios.

Ademais, o reconhecimento da existéncia de problemas globais, regionais e
locais, que afetam diretamente o pleno exercicio dos direitos da PcD, justifica a analise
responder nesta pesquisa.

Para a realizagao do trabalho, foi utilizada metodologia de revisao bibliografica
baseada na revisado de literatura especializada sobre PcD, cooperacéao internacional,
direito internacional, direito constitucional, por meio de livros, periddicos e artigos
encontrados em busca ao banco de dados da SciELO, Portal de Periddicos da Capes,
Catalogo LVMEN da PUC-CAMPINAS, bem como pesquisa de base empirica
documental com anadlise dos relatérios de monitoramento de organismos
internacionais, mais especificamente as recomendag¢des do Comité da ONU sobre a
situacao da PcD no Brasil, fortalecidas, para a contextualizagado do tema, em decisdes
internacionais em casos contenciosos’? e consulta as bases de dados governamentais
e de entidades da sociedade civil.

A busca nos bancos de dados nas jurisprudéncias nacionais utilizou como

” LT

descritores mais frequentes “pessoa com deficiéncia”, “incluséo”, “direitos humanos”,

” 113

“violacdo aos direitos das pessoas com deficiéncia”, “politicas publicas para pessoas

com deficiéncia”, “modelos de compreensao da deficiéncia”, “Convencéo internacional

13 0 levantamento de dados em autos de processos judiciais € uma vertente da técnica da “pesquisa
documental’. SILVA; MACHADO (Org.), 2017, p. 276.
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sobre Direitos das Pessoas com Deficiéncia”, preconceito, discriminagéo, estigma,
“tratados internacionais de direitos humanos”, “responsabilidade municipal”’ e “Comité
da Convencéo”. Nao foi utilizado recorte temporal, ja que os descritores s6 aparecem
em decisdes mais recentes, em razdo da CIDPCD. Foram incluidos nas buscas os
estudos que apresentavam discussdes epistemoldgicas, especialmente quando
comparados os modelos de compreensao da deficiéncia. Foram excluidos os estudos
que nao ofereciam aprofundamento tedérico ou apresentavam posicoes
minoritariamente adotadas e sem sustentacéo.

O apéndice apresenta uma pesquisa jurisprudencial feita nos 27 Tribunais de
Justica Estaduais do Brasil, buscando acdérdaos na area civel no site da segunda
instancia de cada um deles, em que foram utilizados como descritores “pessoa com
deficiéncia”, “convencéo” e “municipio”. A pesquisa € baseada em amostragem, tendo
como tem como objetivo comprovar a responsabilidade solidaria dos entes da
federacdo, em destaque o ente municipal, em relacdo aos direitos das PcDs
estabelecidos nacionalmente e internacionalmente, como € o caso da Convencao da
ONU.

Por todo o exposto, a presente pesquisa relaciona-se com a linha de pesquisa
escolhida no mestrado em Direitos Humanos e Desenvolvimento Social da Pontificia
Universidade Catdlica de Campinas (PUC-Campinas), qual seja, Cooperagao
Internacional e Direitos Humanos, pois o objetivo € o estudo do papel da cooperagao
internacional em direitos humanos para o tema central da pesquisa, relacionando-se,
do mesmo modo, com a area de concentracdo, na medida em que trata de temas

relacionados ao desenvolvimento social e aos direitos humanos.



25

1. APESSOA COM DEFICIENCIA E O DIREITO

Nesse capitulo inicial, necessario se faz pontuar a importancia do direito a PcD.
Para tanto, impende trazer uma breve no¢ao do conceito de direito.

Partindo-se das ideias de Luio (1997, p. 27), "existem poucas questdes, no
ambito dos estudos juridicos, que hajam motivado tdo amplo e, aparentemente, estéril
debate como aquela que faz referéncia a pergunta quid ius(?), que coisa € o
direito(?)"14.

De acordo com Immanuel Kant, o direito é estritamente ligado a coacgéo. O
direito exerce fungéo limitadora dos excessos da liberdade, ele limita a liberdade de
um para que ela ndo atrapalhe a liberdade do outro, de maneira igual, assim
promovendo o pleno gozo da liberdade por todos: “O direito € o conjunto de condigbes
por meio das quais o arbitrio de um pode estar em acordo com o arbitrio de um outro,
segundo uma lei universal da liberdade” (KANT, 2003, p. 407).

O processo de modernizagao do direito pode ser visto como uma quebra das
tradicoes, em que o direito € gradualmente migrado do campo dos costumes para o
campo legislado. Essa travessia modifica consideravelmente a percepcédo das
relagdes entre o direito e o individuo.

Essa migragdo do direito dos costumes para as normas também é vista nos
casos dos direitos das PcDs'®, porém, com uma diferenca: os costumes tiveram papel
de destaque ao reverso, ditado pelos tragcos de preconceito, discriminagao e estigma.

Com o reforgo normativo, os direitos das PcDs vém se solidificando, na luta
contra qualquer tipo de discriminagéo, ou seja, toda diferenciagao (ato de diferenciar),

restricdo (imposi¢ao de limites) ou exclusado (ato de segregar) baseada em qualquer

14 Ha diversas correntes filoséficas que colaboram para o surgimento de doutrinas de percepgao do
direito. Dentre elas, destacam-se: (i) doutrinas de orientagdo sociologista ou realista (doutrinas que
circunscrevem o direito as agdes humanas tendentes a sua criagdo ou aplicagao); (ii) positivismo
juridico (o direito se identifica com as normas ou sistemas normativos, enquanto regras postas por
quem detenha o poder em uma determinada sociedade e trata de impd-las coativamente nesse ambito);
(iii) teorias jusnaturalistas (o direito esta pautado nos valores que o fundamentam ou o legitimam e a
cuja consecugdo se deve encaminhar). Os pensamentos de Kant se encaixavam no Jusnaturalismo
Racionalista, que se originou no movimento iluminista e se estendeu pela Europa nos séculos XVIl e
XVIII.

15 Os direitos das PcDs sdo normas e valores que buscam a protegdo, o amparo e a inclusdo das
pessoas com impedimentos de natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial. Tais direitos sao
norteados pelo principio da igualdade, em que todas as pessoas devem ter condi¢des de participagao
ativa na sociedade.
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tipo de deficiéncia. Os motivos discriminatérios, de preconceito e estigma variam de
acordo com a época e se mostram presentes até os dias atuais, ainda que de forma

mais velada.

1.1. O ESTIGMA DIRECIONADO A PESSOA COM DEFICIENCIA

Preconceito e discriminagdo tém conceitos diferentes. O preconceito € uma
opinido hostil feita sem exame critico em relagcéo a determinada pessoa ou grupo, que
n&o é baseada em uma experiéncia real ou na razéo. E um pré-julgamento (o prefixo
“pré”, que significa anterior e o sufixo “conceito”, que remete a significado ou juizo).

Por sua vez, a discriminag&o refere-se ao tratamento injusto ou negativo a uma
pessoa ou grupo, em razao de pertencimento a determinado grupo (como etnia, cor,
idade, género, convicgbes politicas, religido, trabalho e deficiéncia). Discriminagao
entdo € o preconceito em forma de acdo ou omisséo.

O termo capacitismo vem ganhando destaque para se referir ao preconceito e
discriminagao contra a PcD, isto é, a pratica que consiste em conferir a pessoas com
deficiéncia tratamento desigual (desfavoravel ou exageradamente favoravel),
baseando-se na crenca equivocada de que elas sdo menos aptas as tarefas da vida
comum?8.

O termo ableism’” foi cunhado em 1991 nos Estados Unidos, tendo como

paralelo os termos machismo e racismo'®, sendo que, regularmente a abordagem

16 Segundo a Academia Brasileira de Letras, pesquisando a palavra “capacitismo”.

170 dicionario Oxford define ableism como “unfair treatment of people because they have a disability (=
an illness, injury, or condition that makes it difficult for them to do things that other people do): «
We acknowledge that women are oppressed not just by sexism, but by
classism, homophobia, racism, ageism, ableism, etc”. Tratamento injusto de pessoas porque elas tém
uma deficiéncia (= uma doenga, lesdo ou condigdo que torna dificil para elas fazer coisas que outras
pessoas fazem): « Reconhecemos que as mulheres sdo oprimidas ndo apenas pelo sexismo, mas pelo
classismo, homofobia, racismo, preconceito de idade, capacitismo etc.

1840 direito de n&o ser discriminado pelo corpo que se habita estd em nosso marco constitucional, que
veda a discriminagao por sexo ou raga. Para descrever essas formas perversas de opressao pelo corpo,
dispomos de categorias analiticas e discursivas: sexismo, no caso da discriminagdo por sexo;
homofobia, no caso da discriminagao pela orientagao sexual; racismo, no caso da discriminagao pela
cor da pele ou etnia. No caso da deficiéncia, ha uma auséncia no Iéxico ativo da lingua portuguesa.
Nossa incapacidade discursiva € um indicador da invisibilidade social e politica desse fenémeno. Como
descrever os resultados perversos da ideologia da normalidade sobre os corpos com impedimentos?
Como nominar as expressdes da desigualdade sofrida pelas pessoas com deficiéncia no mundo do
trabalho, nas escolas e nas relagdes interpessoais?” DINIZ; SANTOS, 2010, p. 9-17.
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conferida ao capacitismo vem atrelada a infantilizacido da pessoa, subestimando a
capacitada de realizacio de atos da vida civil, como capacidade de trabalhar, produzir,
amar, de aprender, se relacionar em sociedade etc.

Segundo Zawn (2021), ableism é “uma forma de opressao sistémica que afeta
pessoas que se identificam como deficientes, bem como qualquer pessoa que outros
percebam como deficientes™®.

Capacitismo, portanto, ndo afeta apenas a pessoa que se identifica com
deficiéncia, mas também as pessoas que sio identificadas por outrem como
deficientes?.

Explica-se: uma pessoa vive uma vida plena, sem qualquer limitagao, atencao
diferenciada ou necessidade especial. Mas aos olhos de terceiro, por sua
interpretacdo e concepgéo da existéncia de um normal, a considera como anormal
aos padrdes sociais, estigmatizando-a como incapaz, indefesa, carente, infantil, sem
que esta, por sua vez, tenha jamais cogitado a existéncia de qualquer incapacidade.
Isso se verifica com frequéncia com as pessoas com transtorno do espectro autista
(TEA) que apresentam apenas caracteristicas comportamentais, assim como pessoas
com mera deformidade na face ou no corpo que em nada dificulta o exercicio regular
de seus direitos e deveres.

Amaral (1994) pontua que ha a necessidade de que no contexto da
conceituacdo do que seja deficiéncia, também sejam discutidas as questdes relativas
a preconceito e estigma, tendo em vista que a construgdo histérica do conceito de
deficiéncia esta interligada com essas duas formulagbes. Para a autora, preconceito

€ entendido a partir de sua etimologia, como:

[...] um conceito formado aprioristicamente, anterior, portanto, a experiéncia.
Dois sdo seus componentes basicos: a atitude (favoravel ou desfavoravel, em
relacédo a algo ou alguém) e o desconhecimento concreto e vivencial desse
algo ou desse alguém. A atitude, que subjaz ao preconceito, baseia-se, por

1 Traduzido livremente do original em inglés: Ableism is a form of systemic oppression that affects
people who identify as disabled, as well as anyone who others perceive to be disabled. Ableism can
also indirectly affect caregivers.

20 “Uma violinista de 26 anos protagonizou em 2019 um caso de capacitismo evidente no aeroporto
Guararapes, em Recife. A histéria ganhou repercussao nacional porque Uli Firmino foi impedida de
viajar sozinha, mesmo apresentando laudo médico que atestava sua autonomia. O constrangimento
ocorreu quando ela pediu mudanga do assento préximo as turbinas do avido por causa da sensibilidade
auditiva provocada pela sindrome de Asperger, um transtorno enquadrado no espectro autista (TEA).

Apesar de argumentar que viaja desde os 10 anos de idade sem nunca passar por problema
semelhante, a violinista foi obrigada a enfrentar uma enorme burocracia por ter declarado a sua
deficiéncia. Perdeu a data de uma cirurgia em Fortaleza, que foi remarcada posteriormente.” AGENCIA
SENADO, 2020.



28

sua vez, em conteudos emocionais: amor, admiragao, medo, raiva, repulsa...
(p. 128)

Crochik (2011), sustenta que existem trés tipos de preconceito que estao
relacionados a inclusdo: (i) a compensacgao do desejo de exclusdo, ou seja, uma
inclusdo sombreada pela excluséo; (ii) a hostilidade, que pregaria a exclusao, para
fortalecer a exclusao dos proprios desejos e temores do preconceituoso; e (iii) a frieza,
que é a pior forma de exclusao, pois se negaria presenga ao que esta presente.

As concepcdes de preconceitos acima subsidiam a compreensao de que existe
a estigmatizagdo da pessoa com deficiéncia, entendendo estigma como um conceito
que atribui um carater depreciativo, ao sujeito frente aos demais individuos e como
uma relagao entre atributo e estereétipo (GOFFMAN 1988).

Assim, é possivel perceber uma ligagdo entre o conceito de estigma e o
conceito de esteredtipo. Porém, ha que se ponderar que, se o esteredtipo pode ser
favoravel em algum momento especifico, ao estigma ndo ha a menor possibilidade de
a mesma situagao acontecer, uma vez que Ihes sao voltados julgamentos e atitudes
desfavoraveis.

O estigma é resultado deste processo de generalizagdo ou propagacao do
preconceito. Goffman aponta trés tipos de estigmas: (i) a abominagdo do corpo, em
qgue alguma (ou mais de uma) caracteristica fisica de um individuo ndo se enquadra
nos padrdes fisicos aceitos naquela sociedade; (ii) a imperfeicdo de carater individual,
em que a pessoa possui uma marca ou imperfeigao, fisica ou comportamental,
inaceitavel para aquele grupo social; (iii) e o individuo € membro de um grupo social
menosprezado, levando-o ao menosprezo generalizado. Destaca que os trés tipos
possuem uma caracteristica em comum: uma identidade deteriorada?'.

Ainda para Goffman, o estigma social é construido em torno de uma
concepcao de normalidade que € atribuida as pessoas que detém determinadas
caracteristicas ou atributos que a sociedade considera como normais, sendo
desencadeado o estigma nos casos em que ha uma quebra de expectativa sobre esta

normalidade pré-estabelecida.

21 Esclarece que isso deve ser visto com parcimonia, pois ndo se trata realmente da abominagao, de
uma imperfei¢cao, ou do grupo do qual se € membro. O estigma, embora pareca, ndo esta ligado aos
atributos de um individuo, mas sim um conceito essencialmente relacional que esta intimamente ligado
as relagdes que se estabelecem em um contexto social. Entretanto, em muitos casos, estas relacbes
se estabelecem em fungéo dos atributos de um individuo ou grupo social.
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Complementa seu raciocinio esclarecendo que o estigma??> se concretiza na
medida em que a identidade virtual ndo corresponde com a identidade real, isto €, o
estigma se materializa no momento que a pessoa nao consegue comprovar ser
detentora daquele conjunto de categorias e atributos conferidos a normalidade.
Conclui, ainda, dizendo que o estigma social se da frequentemente no momento em
que se conhece uma pessoa de forma pessoal ou fisica. Inclui, como formas de
estigmas, aquelas em razao de deficiéncia fisica e desvios de comportamento - como
“‘doencga” (sic) mental ou intelectual - sobre os quais os antepassados criaram uma
série de atributos que se mantiveram ao longo dos anos.

No desenvolver de seu estudo, Goffman aponta que ha casos em que as
pessoas manipulam (voluntaria ou involuntariamente) as informagdes que transmitem
para a sociedade, como forma de evitar serem vitimas do estigma social. Isso &€ mais
facil de ocorrer quando o fator estigmatizante ndo é tao perceptivel, como, por
exemplo, surdez unilateral, HIV, pessoas com TEA?3, entre outras.

Além disso, a pessoa estigmatizada, ao perder sua personalidade, tomaria
consciéncia de que ocupa um lugar desprestigiado na sociedade e, a partir de entéo,
através de ajuda profissional (médica), procuraria ajustar-se a um padrao de
normalidade imposto pela sociedade (que se sente superiorizada). Goffman
denominou esse processo de “carreira moral”?*, o qual deveria ser seguido por todos

aqueles que possuiam estigmas semelhantes.

22 Goffman relata que o termo “estigma” foi criado pelos gregos (stigmata) para designar a marca feita
no corpo das pessoas para categoriza-las de acordo com sua hierarquia e fungéo social. Da como
exemplo o estigma referia-se a insignia do proprietario marcado no corpo do escravo. Os sinais eram
literalmente feitos no corpo (cortes, queimaduras) e evidenciavam algo de ruim no individuo, sendo
prudente afastar-se dele.

28Fato interessante se denota nos dias de hoje se comparados com tempos atras e se refere a categoria
de pessoas estigmatizadas que é tornada 6bvia, propositalmente. Por exemplo: na Alemanha nazista,
os judeus eram obrigados a portar uma estrela amarela. A atitude tinha um carater manifestamente
pejorativo, totalmente discriminatério. Entretanto, atualmente, observam-se identificagdes feitas para
tornar visivel algo que nao é facilmente evidenciado, com objetivo de fazer com que seus direitos,
dolorosamente conquistados, sejam respeitados. Um exemplo disso é a pessoa que esta dentro do
Transtorno do Espectro Autista e utiliza carteiras de identificagdo, corddes, crachas, broches, com o
simbolo que os identifica.

24 Em sua obra “Manicémios, prisdes e conventos”, Goffman (1974, p. 111) explica que o termo
“carreira” normalmente esta reservado as pessoas que almejam “atingir postos ascendentes de uma
profissdo respeitavel’, mas que a palavra pode ser utilizada em sentido amplo para indicar qualquer
trajetdria percorrida por uma pessoa no decorrer da vida. Assim, no desenvolver de suas ideias, explica
que carreira moral do “doente mental” (termo utilizado pelo autor na época), tem trés fases principais:
(i) fase pré-paciente, que é o periodo que antecedente a hospitalizagao; (ii) fase de internamento, que
¢é a fase da hospitalizacao; (iii) fase ex-doente, que se da com a alta hospitalar. No que diz respeito aos
hospitais para “doentes” mentais, Goffman ressaltou que, como o lugar deles é fundamental nestas
instituicbes e como esse lugar é organizado em fungédo de uma légica que beneficia a propria ordem
institucional, o papel do “doente” seria dado sem oferecer margens para desvios. Assim, o “doente”
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Dentre as criticas?® imputadas ao modelo médico de servigos proposto por
Goffman, destaca-se o fato de ter aceitado o papel social estigmatizado imposto a
PcD como inevitavel, sendo bastante criticado por sua énfase excessiva nas defesas
e ansiedades da pessoa estigmatizada e na aceitagao do rotulo negativo que Ihe era
imputado socialmente, bem como nao apontar solugcdes para a mudanca destas
concepgdes (HARLOS, 2012).

Lépez (2006) também apresenta sua critica @ compreensao da deficiéncia a
partir do conceito de estigma de Goffman, sob o enfoque de que repercutiu na
formacdo de profissionais de campo de servigos variados (citou psicélogos e
assistentes sociais), 0 que nao teria sido positivo para compressao e atuacgao pratica
no campo da deficiéncia, uma vez que acresceu a ideia negativa da deficiéncia como
uma tragédia pessoal e, indiretamente, acentuou a visdo patoldgica da deficiéncia®.

As PcDs convivem diuturnamente Iutando contra mecanismos de
estigmatizacao, preconceito e discriminagao vigentes na sociedade, na qual atuam
fatores que fogem dos conceitos de humanidade e racionalidade, vez que o diferente
€ considerado anormal e, por isto mesmo, ndo € bem-visto.

Desta forma, as PcDs acabam sofrendo com os preconceitos, discriminagao e
estigmas impostos pela sociedade, levando-as a exclusdo/autoexclusdo dos
processos sociais basicos e essenciais para o desenvolvimento de cada ser humano.

Sob o ponto de vista social e humanitario, o estigma € um conceito carregado
de simplificagdes, preconcepgdes e principalmente de desinformagdo e
desconhecimento. E com base no estigma, muitos direitos sdo negados as pessoas

com deficiéncia, seja no campo laboral, seja no convivio social ou, ainda, na familia.

seria obrigado a seguir esse papel depois de varios processos (como, por exemplo, usar uniformes,
raspar a cabega) e, ao mesmo tempo, esses processos os levariam a perda de sua identidade anterior
e a conformidade com o novo papel social.

25 Os principais criticos da perspectiva funcionalista Talcott Parsons e da visdo de Erving Goffmann,
sobre deficiéncia, viviam na Europa e foram os responsaveis pela teorizagdo do modelo social da
deficiéncia, que sera abordado no item 1.2.

26 “Asi se han criticado los analisis de Erving Goffman (1998) y su aplicacién del concepto de ‘estigma’
(empleado para referirse a un signo de imperfeccion que denota ‘inferioridad moral’ y provoca evitacion
por parte del resto de la sociedad). Segun esta interpretacién, los sujetos o grupos ‘estigmatizados’
como el ciego, el enano, el desfigurado, el enfermo mental, etc., son considerados como no muy
humanos por parte de otras personas. Esta vision de la discapacidad desde la perspectiva del estigma
ha tenido gran repercusion en la formacién de profesionales en el campo de los servicios (psicélogos,
trabajadores sociales), lo cual no ha sido muy positivo para la compresion y la actuacion practica en el
campo de la discapacidad, ya que, precisamente, al acentuar la idea negativa de tragedia personal, se
contribuye a reforzar la vision patologizadora de la discapacidad.”
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Enquanto Goffman refere que a inclusdo dos estigmatizados depende da
corre¢cao ou normalizagao deste individuo, trazendo uma acomodagao ao cenario
desfavorecido, Honneth (2003, p. 155), sob a perspectiva do processo de incluséo,
entende que os grupos estigmatizados, subjugados a “n&o-normalidade”, a condi¢des
diferentes de oportunidades, e excluidos do plano juridico de sujeitos de direitos, séo
instigados a lutarem pelo seu reconhecimento.

E essa visdo da luta social que se desenrola da perspectiva egocéntrica do
interesse préprio, que motiva Axel Honneth a apresentar a teoria tripartite de
reconhecimento, revelando que a identidade do individuo € constituida

pelo reconhecimento intersubjetivo em trés esferas:

Estima
social, nas
relagbes de
solidarie-
dade

Juridica-
moral, nas
relagbes de

direito e
autorrespeito

Amor, nas
relagdes
pessoais

com vinculo

afetivo

Honneth trabalha com a hipotese de que as trés esferas?’ se distinguem entre
si, o que as tornam independentes: "[...] de tal modo que constituam tipos
independentes no que concerne ao medium do reconhecimento, a espécie de auto-
relacéo (sic) possibilitada e ao potencial de desenvolvimento moral” (p. 159).

A primeira forma de reconhecimento, o amor, deve ser entendida da forma mais
neutra possivel e basica nas relagdes primarias, ja que o ser humano tem caréncias
e necessidades diversas. Assim, evita-se que o amor seja visto apenas no sentido
restrito de cunho sexual. Honneth pauta-se na teoria hegeliana de que o amor é um
"ser-si-mesmo em um outro", pois depende de equilibrio fragil entre autonomia e
ligagao.

A partir desse tema trabalha-se com a importancia das experiéncias interativas

desde a primeira infancia, ou seja, as primeiras relagdes afetivas com outras pessoas,

27 Honneth lembra que muito embora nio seja explicito nos estudos de Mead e Hegel um substituto
adequado para a forma de reconhecimento “amor”, suas teorias direcionam para a distingado de trés
formas de reconhecimento reciproco: da dedicagcdo emotiva (encontradas nas relagdes amorosas e
das amizades), o reconhecimento juridico e o assentamento solidario. (p. 157)
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organizando as pulsdes libidinosas e propiciando o amadurecimento do ser humano?2.

Tema, ademais, caro as reflexdes sobre as pessoas com deficiéncia.

Enquanto na relacdo amorosa a autorrelagdo positiva alcancada é a
autoconfianga, na relagao juridica a autorrelagéo que se busca é o autorrespeito. Por
isso, na teoria juridica?® busca-se o direito para reconhecer a si (e ao outro) enquanto
membro de uma sociedade com direitos.

Aqui denota-se um passo a frente da teoria de Goffman, a qual identifica os
problemas, compreendendo-os, culminando em sua aceitagdo. Honneth, por sua vez,
avanga, demonstrando que o ser humano, detentor de direitos individuais, pode fazer
exigéncias que sejam socialmente aceitas, permitindo conhecer o respeito de que
goza junto aos demais (autorrespeito). E mais: ao reconhecer seu direito, reconhece-
se a via dupla, ou seja, que os outros também detém direitos que precisam ser
respeitados.

Honneth prossegue esclarecendo que, apesar de a esfera do reconhecimento
do direito ter como objetivo garantir a isonomia universal de modo a conferir dignidade
a pessoa humana, as sociedades tradicionais tém desenvolvido esta esfera em
consonancia com o grau de reconhecimento que determinada sociedade confere
aqueles individuos, em vez de considera-los iguais como pessoas humanas em si
mesmos (p. 214). Aproximando esta ideia ao presente trabalho:

O processo de reconhecimento juridico das PcDs foi desenvolvido desta
forma, percebendo-se estes graus através de ao menos dois fatores: da
linguagem utilizada no plano normativo para referir-se a tais pessoas e os

graus de capacidade civil a elas concedidos aprioristicamente — latentes
sobretudo a luz do Cadigo Civil de 1916. (SAK, 2020, p. 18).

28 Para reforgar a ideia, ja intuida em Hegel, de que o sucesso das relagdes afetivas depende da
capacidade, adquirida na infancia, de equilibrar simbiose e autoafirmacgao, Honneth dedica boa parte
estudando os trabalhos de Donald W. Winnicott, que diz que a crianga, nos primeiros meses de vida,
esta de tal forma conectada a mae, que ndo pode ser considerada um objeto de pesquisa independente.
A mée e o bebé estao fundidos em uma relagéo de simbiose. Ja em um segundo estagio, a relagéo se
altera de simbiose para a uma dependéncia relativa. Nessa fase, a mae retoma rotinas cotidianas e,
pari passu, a crianga cresce intelectualmente (amadurece), passando a diferenciar cognitivamente o
préprio ego e o ambiente. E nesse momento que a mae e a crianga iniciam o processo de
autonomizagao, partindo para uma relagdo de amor independente, ndo mais simbidtica, que
desencadeia uma experiéncia de reconhecimento da independéncia individual do outro, baseado no
lastro emocional de confianga mutua. A experiéncia do amor propicia uma seguranga emotiva
necessaria para todas as outras atitudes de autorrespeito e autoconfianga, que séo os pontos basilares
para a participagao do individuo na vida, de forma autbnoma, na vida publica.

29 Segundo Honneth, uma forma tradicional de reconhecimento juridico dessa espécie, ja concede ao
sujeito uma protecéo social para sua “dignidade” humana; mas esta ainda inteiramente fundida com o
papel social que lhe compete no quadro de uma distribuicdo de direitos e encargos amplamente
desigual (p. 181).
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De rigor enfatizar que o reconhecimento juridico se faz de acordo com a
valorizagao social, uma vez que o ser humano sé pode considerar-se detentor de
direitos na medida em que reconhece que os outros também detém direitos. Assim, €
alcado a categoria de pessoa juridica, o que implica reconhecer os demais como
pessoas juridicas também, com os mesmos direitos e deveres. Por conseguinte, sem
direitos universais, ndo ha como se estabelecer autorrespeito.

Com relacéo a terceira forma de reconhecimento, Honneth traz o conceito de
estima social®®, enquanto Hegel a introduz através do conceito de eticidade e Mead
faz uso da ideia de divisdo cooperativa do trabalho. Sustenta que o reconhecimento
da estima social (ou solidariedade) consiste na contextualizagdo do reconhecimento
da sociedade com relacdo as pessoas, de maneira que, tanto esta terceira esfera,
como a primeira esfera (amor), dependem do reconhecimento de terceiros (no caso
do amor, a familia; no caso da estima social, a sociedade).

Dessa forma, a estima proporciona relagdes assimétricas de reconhecimento
dos seres humanos, ja que sua conquista esta interligada aos objetivos abstratos da
sociedade relacionados as diversas formas de atrair a opinido publica, estilos de vida,
desigualdades de todas as sortes, formas de distribuicdo de renda etc. E por esse
motivo que Honneth trata a categoria de solidariedade como uma forma especifica de
estima, numa tentativa de amenizar as desigualdades.

E de reconhecer-se que o conceito de desrespeito estd associado &
vulnerabilidade do individuo, em funcdo do risco de trauma que pode abalar a
identidade da pessoa.

Peruzzo e Flores (2021), ao analisarem a “luta pelo reconhecimento das
pessoas com deficiéncia no Brasil”, explicam que essa luta insere-se no objetivo de
Honneth ao “criar uma teoria que visa compreender os conflitos sociais, envolvendo
principalmente pessoas em situagdes de vulnerabilidade, de exclusido e opressio”.

Nesse ponto, o estudo revela integracao total entre a teoria do estigma de

Goffman e a teoria tripartite do reconhecimento de Honneth.

30 “Se a estima social é organizada segundo esse padrdo estamental, entdo as formas de
reconhecimento associadas a ela assumem o carater de relagdes, simétricas por dentro, mas
assimétricas por fora, entre os membros estamentais culturalmente tipificados: no interior dos grupos
determinados por status, os sujeitos podem se estimar mutuamente como pessoas que, por forga da
situacao social comum, partilham propriedades e capacidades a que compete na escala dos valores
sociais uma certa medida de reputagao social; entre os grupos definidos por status, existem relagbes
de estima escalonada numa hierarquia, que permite aos membros da sociedade estimar propriedades
€ capa no sujeito estranho ao respectivo estamento, as quais contribuem, numa medida culturalmente
predeterminada, para a realizagao de valores partilhados em comum.” (p. 202)



34

Goffman abre o caminho para a compreensdo de todo preconceito,
discriminagao e estigma direcionado as PcDs, que sao relegadas ao total descrédito
pela sociedade, a ponto de perder sua propria identidade, ja que a forma com que a
pessoa interage com a sociedade, inevitavelmente interfere na forma do sujeito
constituir-se como pessoa aos olhos dos outros, ou melhor, aos olhos do mundo.

Inimeras sao as barreiras impostas a PcD para viver plenamente em
sociedade, iniciando na tenra infancia com evetuais tratamentos de alto custo e a
dificuldade de encontrar lugares para esses tratamentos (muitas vezes em locais
diferentes onde residem); a dificil adaptagao escolar (quer em rede regular, quer em
rede especializada), ja que as escolas ndo estdo preparadas para atender esses
alunos de forma digna e satisfatoria; o dificil acesso aos cursos de profissionalizagéo,
favorecendo a perpétua dependéncia emocional e financeira da PcD junto aos seus
responsaveis; a caréncia de rede de amparo a PcD idosa, ja que o avango da ciéncia
médica proporciona maior longevidade, em contraposi¢do a manutencao lares de
acolhimento quando seus responsaveis nao mais estao presentes.

Honneth complementa, através de sua teoria tripartite, o estabelecimento de
esferas de reconhecimento, as quais dao sustentaculos as lutas da PcD contra
qualquer forma de estigma, preconceito e discriminagao, saido do campo da retdrica,
da acomodacdo e da aceitacdo de uma situacdo de vulnerabilidade imposta pela
sociedade, em todos os aspectos da vida.

Oportunas as consideracdes de Peruzzo e Flores sobre as aplicacdo das trés
esferas de reconhecimento a luta da PcD, destacando que “os esforgos estao
centrados na esfera do Direito”, uma vez que as PcDs, igualmente a todos, séo
sujeitos de direitos, garantidos pelas normas de direito interno, a testa da Carta
Constituicional, reforgados pela coorperagao internacional, através dos compromissos
internacionais assumidos pelo Brasil. Concluem esclarecendo que “a garantia de
direitos individuais confere ao individuo a oportunidade de exercer suas capacidades
e potencialidades dentro de um contexto social, 0 que € de extrema importancia para
as pessoas com deficiéncia.” (PERUZZO; FLORES; 2021)

Na esfera amor, ha facilidade também na identificagdo da importancia de seu
papel junto ao desenvolvimento e formagao de uma pessoa segura, com a autonomia
necessaria para viver em sociedade. E importante o amor da familia em todas as fases
da vida, porque durante as etapas de crescimento, experimentam-se novos

aprendizados, novos desafios que, sem o0 necessario suporte emocional, podem se
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tornar grandes obstaculos. Entretanto, o amor deve ser propagado também pela
sociedade, que deve estar preparada para amar e conviver plenamente com a PcD
em um mundo sem desigualdades.

Todavia, impde-se destacar que o amor difere da compaix&do. A compaixao®'
traz em seu contexto um sentimento de piedade frente ao sofrimento de alguém e,
nesse escopo, torna-se latente a vulnerabilidade que se deseja afastar, quando
entende-se que a PcD é um ser humano que deve viver em uma sociedade igualitaria.
Ter do, infantiliza-la, protegé-la a ponto de aniquilar sua identidade, s&o atitudes que
devem ser repudiadas, pois nada acrescentam.

Seguindo com a esfera da estima social, a solidaridade é pega chave no
desenvolvimento e preservagdo da autoconfianga (amor) e autorrespeito (direito),
onde a inclusdo propcia que a PcD indentifique-se como membro de uma sociedade
e exerca seu papel como os demais individuos.

Como observado, Goffman, através de sua teoria do estigma, evidencia o
emprego do modelo médico de compreensao da deficiéncia, ao passo que Honneth,
ao buscar o reconhecimento adequado da PcD através de suas trés esferas de
reconhecimento, vai de encontro ao modelo social, direcionando o foco de seu estudo
aos fendmenos sociais relacionados a luta da PcD na identificacdo e preservacao de

seus direitos, contribundo para suas garantias e igualdades.

1.2. OS MODELOS DE COMPREENSAO DA DEFICIENCIA E O DIREITO

Deficiéncia, palavra que tem origem do latim deficientia (ae), significa falta,
enfraquecimento, podendo ser substituida por sinbnimos como caréncia, escassez,
curteza, mingua, lacuna, privagao, incapacidade, insuficiéncia, déficit, entre outros.
Também pode ser interpretada como uma perda ou defeito.

E possivel resumir que, em geral, os conceitos de deficiéncia sdo elaborados

levando-se em consideracdo o preconceito histérico existente na sociedade

31 Compaixao: “sentimento piedoso de simpatia para com a tragédia pessoal de outrem, acompanhado
do desejo de minora-la; participagéo espiritual na infelicidade alheia que suscita um impulso altruista
de ternura para com o sofredor”. Dicionario Oxford.
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direcionado a PcD. Tais conceitos carregam uma carga de atitudes, em alguns casos
com viés “favoravel”’, como por exemplo quando se fala que a PcD é uma vencedora
de obstaculos. Ja em outros casos, o viés desfavoravel desponta quando se refere
que a PcD €& uma pessoa que necessita de caridade.

Os modelos de compreensao de deficiéncia servem nao so para conceituar a
pessoa com deficiéncia historicamente, mas também para direcionar os governos e
sociedades na criagcédo de estratégias que atendam as necessidades das pessoas com
deficiéncia. S&o adotados para formular diferentes interpreta¢des da deficiéncia, ou
seja, sao esquemas que funcionam como dispositivos heuristicos para representar a
deficiéncia em distintos pontos de vista (VELAZQUEZ, 2009).

Em geral, a doutrina condensa os modelos de compreensao de deficiéncia em
quatro. Nesse estudo, sera dada maior énfase a trés deles: o médico, o social e o

biopsicossocial. Situam-se historicamente os modelos da seguinte forma:

Modelo da Modelo Modelo Modelo
prescindéncia médico social biopsicossocial

Optou-se por apresentar este capitulo de forma inversa, ou seja, ja trazendo
a definicdo de deficiéncia que esta sendo utilizada atualmente no Brasil, juntamente
com o seu enquadramento no respectivo modelo de compreensao. E, ao longo do
capitulo, trazer os demais conceitos e fatos importantes que nortearam esse processo,
sem a pretensao de adentrar de maneira robusta aos fatos historicos.

Impde-se destacar que a discussdo de uma conceituagcdo adequada as
pessoas com deficiéncia é vital para o desenvolvimento de politicas publicas que
permitam a sua inclusdo na sociedade até o ponto em que sejam desnecessarios o
uso de categorizagbes e rotulos®2. Todavia, ha que se levar em consideragéo a

seguinte assertiva de Sassaki (2011):

Comecemos por deixar bem claro que jamais houve ou havera um unico
termo correto, valido definitivamente em todos os tempos e espacgos, ou seja,
latitudinal e longitudinalmente. A raz&o disto reside no fato de que a cada
época sao utilizados termos cujo significado seja compativel com os valores

82 “A terminologia cientifica é importante e necessaria para que o grupo de pessoas que apresenta
deficiéncias receba maior atengao, pois a superagao de questdes conceituais pode facilitar a promogao
de outras acgdes, trazendo beneficios tanto a esse grupo de pessoas como a comunidade em geral
(AMIRALIAN, et al, 2000, p. 102).
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vigentes em cada sociedade enquanto esta evolui em seu relacionamento
com as pessoas que possuem este ou aquele tipo de deficiéncia.

Expde-se, portanto, o conceito legal extraido da Lei 13.146, de 06 de julho de
2015, resultado de grande debate social e relativo consenso, que vem sendo adotado
pelos 6rgdos governamentais do pais. Diz o artigo 2°: “Considera-se pessoa com
deficiéncia aquela que tem impedimento de longo prazo de natureza fisica, mental,
intelectual ou sensorial, o qual, em interacdo com uma ou mais barreiras, pode obstruir
sua participagao plena e efetiva na sociedade em igualdade de condi¢gdes com as
demais pessoas”.

Em que pese conceito de deficiéncia trazido pelo artigo 2° da LBI ter como
norte a Convencdo sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia da ONU,
reprisando a parte principal da conceituagdo de pessoa com deficiéncia (do artigo 1°,
da CIDPCD), ao complementar sua definigdo no paragrafo primeiro e incisos®, traz
para si a interligagdo como o modelo biopsicossocial®* de compreensao da deficiéncia,
que mantém a concepgao de deficiéncia do ponto de vista médico, mas agrega a
consciéncia de que a sociedade tem um papel importante para o desenvolvimento da
deficiéncia. Isso se da pelo fato de que no modelo biopsicossocial, além das patologias
corporais, sdo levados em consideracdo também os fatores sociais, ambientais,
psicoldgicos e pessoais.

A Lei 13.146/2015 impulsionou o Brasil a buscar a igualdade de oportunidades
e inclusdo social da pessoa com deficiéncia, trazendo importantes conceitos e

mudancgas no instituto da incapacidade civil da PcD, no atual Cédigo Civil®.

33 “81° - A avaliagdo da deficiéncia, quando necessaria, sera biopsicossocial, realizada por equipe
multiprofissional e interdisciplinar e considerara: | - os impedimentos nas fungdes e nas estruturas do
corpo; Il - os fatores socioambientais, psicologicos e pessoais; Il - a limitagdo no desempenho de
atividades; IV - a restricao de participagao”.

3 Em 2007: Ratificagdo da Convengdo - Grupo de Trabalho Interministerial criado por Decreto
Presidencial para subsidiar a proposi¢cdo de um modelo Unico de avaliacdo da deficiéncia; em 2011:
Desenvolvimento do instrumento de avaliagéo IF-Br (indice de Funcionalidade Brasileiro) baseado na
CIF-OMS; em 2013: indice de Funcionalidade Brasileiro & publicado e entra em vigor a Lei
Complementar 142 (aposentadoria da Pessoa com Deficiéncia no RGPS); em 2015: Lei Brasileira de
Inclusdo estabelece a avaliagao biopsicossocial, interdisciplinar e multiprofissional; em 2016: Instituido
Comité Nacional do Cadastro Inclusdo e da Avaliagdo Unificada da Deficiéncia; em 2018: Entra em
vigor a avaliagado biopsicossocial da deficiéncia. O Comité inicia o processo de validagdo do IFBr-M
(validagao de conteudo); em 2019: o Comité é extinto pelo Decreto n° 9.759/2019, o processo de
validagdo esta em andamento (validagdo de face e de acuracia). Ministério da Mulher, Familia e dos
Direitos Humanos. Secretaria Nacional dos Direitos das Pessoas com Deficiéncia (SNDPD). Avaliagéo
biopsicossocial da deficiéncia.

35 Todavia, essa plena capacidade civil € questionada quando esta relacionada a, por exemplo, uma
pessoa com transtornos mentais, diferentemente do que ocorre com alguém com deficiéncia motora,
que é capaz de fazer suas escolhas patrimoniais e negociais. Caloroso é o debate acerca da amplitude
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Cumpre destacar que o tema ja havia sido sofrido alteragdo na passagem do
Cadigo Civil de 191636, no qual as pessoas com deficiéncia mental e os surdos-mudos
eram considerados como totalmente incapazes de exercer atividades da vida civil,
para o Cddigo Civil de 2002, onde galgou-se um reconhecimento juridico parcial,
conferindo-lhes capacidade civil relativa. Assim, o Estatuto da Pessoa com Deficiéncia
alterou a redacéo original artigo 4° do Codex de 2002, em seu caput, bem como nos
incisos 1, Il e IV37.

De sorte que, ja na década de 80, em decorréncia das criticas ao modelo
médico e, posteriormente, ao modelo social, comegou a surgir esse modelo hibrido,
qual seja, o modelo biopsicossocial, utilizado, inclusive, pela comunidade médica. Ha,
por exemplo, certa reticéncia no enquadramento na deficiéncia em relagdo a

populacao idosa que, gradativamente, adquire limitagbes motoras e mentais.

Associar o envelhecimento a deficiéncia é algo que encontra alguma
resisténcia devido ao estigma associado ao termo “deficiente”, mas dentro da
interpretagcao do modelo social faz sentido argumentar que muitos idosos sao
excluidos de uma parte importante da vida social, em uma propor¢do muito
maior do que aquela que poderia ser atribuida as suas eventuais limitagdes
e, portanto, experimentam ndo sé a deficiéncia, como a discriminagao
baseada em preconceitos relativos a suas capacidades corporais (DINIZ;
MEDEIROS, 2014).

Outro exemplo se refere as pessoas que, em razdo de determinadas
enfermidades, acabam por sofrer também algumas outras limitagdes, como é o caso
da hanseniase, em que as pessoas podem apresentar algum tipo de deficiéncia nos

olhos, maos e pés (grau 2)%. Extrai-se do mais recente relatério da ONU sobre a

dessa capacidade indistinta, sendo arguido que a LBI, especificamente com o seu artigo 6°, culminou
por desproteger os sujeitos a que se direciona. “Embora a Lei 13.146/2015 tenha retirado tais pessoas
do rol de absolutamente incapazes, nao fecha os olhos, como pode parecer inicialmente e numa analise
perfunctoria, a realidade de que ha sim individuos que, por deficiéncia ou enfermidade mental severas,
transitéria ou permanentemente, sdo incapazes para os atos da vida civil, necessitando de
representagao ou ao menos assisténcia.” CABETTE, 2018, p. 47.

36 Artigo 5°, do Cddigo Civil de 1916: “Sao absolutamente incapazes de exercer pessoalmente os atos
da vida civil: (..) Il - os loucos de todo o género; Il - os surdos-mudos, que ndo puderem exprimir a sua
vontade;”

37 No que se refere a PcD, a redacéo original era “Artigo 4° - S4o incapazes, relativamente a certos
atos, ou a maneira de os exercer: (...) Il - os ébrios habituais, os viciados em toxicos, e os que, por
deficiéncia mental, tenham o discernimento reduzido; lll - os excepcionais, sem desenvolvimento
mental completo;” e passou para “Artigo 4° - Sdo incapazes, relativamente a certos atos ou a maneira
de os exercer: (...) Il - os ébrios habituais e os viciados em toxico; Il - aqueles que, por causa transitéria
ou permanente, nao puderem exprimir sua vontade;”

% Nardi (2021) destaca que se extrai da analise de dados dos Ultimos boletins epidemiolégicos
nacionais, que nao se observa uma queda consideravel no percentual de diagndstico de deficiéncias
ao final do tratamento medicamentoso para hanseniase. Conclui que este dado revela que a prevengao
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eliminagdo da discriminacdo contra pessoas afetadas pela hanseniase e seus
familiares, de 12 de julho de 2022 (Report of the Special Rapporteur on the elimination
of discrimination against persons affected by leprosy and their family members), que
muito embora seja reconhecido que os direitos estabelecidos pela CIDPCD se
apliquem também as pessoas com hanseniase, 0 entrave ao acesso a esses direitos
surge no momento da avaliagdo das deficiéncias, ja que a maioria dos médicos que
trabalham no sistema publico de saude nao estdo preparados para diagnosticar as
deficiéncias decorrentes da hanseniase, o que acarreta na negativa de concesséo dos
beneficios de protecao social.

A titulo de complementacdo, Peruzzo et al (2021) argumentam que a
deficiéncia presente nos grupos das pessoas afetadas pela hanseniase, estende-se
também aos seus filhos que3®, deles separados, sofreram tortura e abuso sexual,
impossibilitando sua reabilitagao e superagéo do estigma, violando os compromissos
assumidos pelo Brasil quando da incorporacdo da CIDPCD e da Convencao
Internacional contra a Tortura®?. Para os autores, a deficiéncia, “considerando o
modelo biopsicossocial de deficiéncia, assume multiplas caracteristicas nesses
grupos”.

No ano de 1991, a Organizagdo Mundial da Saude (OMS) formou uma nova
equipe de pesquisadores para a reformulacdo da Classificagao Internacional de
Deficiéncias, Incapacidades e Desvantagens (CIDID ou somente CID), pois muitas
tinham sido as criticas apresentadas a este documento desde a sua primeira
publicacdo que ocorreu em 1980. Assim, foi publicado um novo documento no ano de

2001, chamado de Classificagdo Internacional de Funcionalidades (CIF*'), cujo

ou acbes para evitar evolugdo das sequelas estdo sendo falhas ou pouco efetivas, necessitando
melhoria.

3 As deficiéncias causadas eram varias: fisicas, auditivas, inclusive mentais, ja que alguns filhos
tiveram a redugdo da capacidade cognitiva diante de tantos abusos, como se pode observar em video
com relatos dessas vitimas que até hoje buscam reparagéo e se deparam com o estigma extravasado
de seus pais. SENADO FEDERAL, 2020.

40“Nas pessoas atingidas pela doenga, a ndo reabilitagdo é um fator que, em interagdo com as barreiras
fisicas, impede o exercicio da cidadania por falta de acessibilidade. Além disso, considerando que
ainda hoje o Estado brasileiro ndo conseguiu implementar uma politica de eliminagdo desse
estigma, o que poderia ser feito, por exemplo, através de campanhas publicas eficientes e
discussdo dessa histéria na formacdo de profissionais da saude e do sistema de justica, pessoas
curadas ou em ftratamento (e aptas para atividades laborais) enfrentam dificuldades para
encontrar trabalho, muito por conta do preconceito que a sociedade ainda alimenta em relagdo a

doenga.” PERUZZO et al, 2021.
41 International Classification of Functioning, Disability and Health.



40

objetivo principal era integrar o modelo médico de deficiéncia ao modelo social de
deficiéncia, surgindo entdo o modelo biopsicossocial de compreensao da deficiéncia.
A CIF#2 é utilizada para se obter a integragdo das varias perspectivas de
funcionalidade, aproximando-se de uma sintese que ofere¢ca uma visdo coerente das
diferentes dimensdes de saude sob uma perspectiva bioldgica, individual e social.
Além disso, a CIF é tida como complementar a CID ja que mantém a avaliagéo da
deficiéncia médica, sem ter o enfoque na limitagdo da deficiéncia médica, mas no
aspecto da funcionalidade que a PcD tem dentro de seu contexto individual e social.
Na classificacdo da CIF, a palavra deficiéncia € um conceito guarda-chuva,
podendo ser utilizada para se referir a lesdes, limitacbes de atividades ou ainda
restricdes de participacdo. Assim, a OMS, através da CIF, explica que cada uma das
dimensdes (fungéo e estrutura corporal, atividades e participagao) influencia as outras.
E mais: todas elas sofrem influéncias de fatores contextuais, quer sejam eles
relacionados ao ambiente, quer sejam relacionados a fatores pessoais.
Anteriormente ao modelo hibrido (biopsicossocial), tomou assento o modelo
social de compreensdo da deficiéncia. Com a incorporacdo da Convengao
Internacional sobre os Direitos da Pessoa com Deficiéncia*? no Brasil, em 2009, houve
uma mudancga de paradigma significativa, vez que o modelo social da deficiéncia
passou a vigorar como o conceito protetivo principal para os direitos das pessoas com
deficiéncia. Contudo, ha que se mencionar que o modelo social ja despontava no final
da década de 60, especialmente na Inglaterra e nos Estados Unidos.
Peruzzo e Lopes (2019) destacam que o reconhecimento de tal modelo ja se

mostrava presente em algumas decisdes da Corte Interamericana de Direitos

42 O Ministério Publico do Parara (MPPR), em interessante artigo sobre a Classificagao Internacional
de Funcionalidade (CIF), resume que: “A CIF transformou-se, de uma classificacdo de ‘consequéncia
da doenga’ (versdo de 1980) em uma classificagdo dos "componentes da saude" que identificam o que
constitui a saude, enquanto que ‘consequéncias’ se referem ao impacto das doencas na condi¢do de
saude da pessoa. Assim, a CIF assume uma posi¢cao neutra em relagdo a etiologia de modo que os
pesquisadores podem desenvolver inferéncias causais utilizando métodos cientificos adequados. De
maneira similar, esta abordagem também ¢é diferente de uma abordagem do tipo ‘determinantes da
saude’ ou ‘fatores de risco’. Para facilitar o estudo dos determinantes ou dos fatores de risco, a CIF
inclui uma lista de fatores ambientais que descrevem o contexto em que o individuo vive.”
https://pcd.mppr.mp.br/pagina-14.html

43 Sob 0 mesmo enfoque, o modelo social da deficiéncia veio talhado na Convengao Interamericana
para a Eliminacao de Todas as Formas de Discriminagao contra as Pessoas Portadoras de Deficiéncia
(Decreto 3.956/01), assinada na Guatemala em 07 de junho de 1999. Em seu artigo 1° traz o conceito
de deficiéncia como sendo a “restricao fisica, mental ou sensorial, de natureza permanente ou
transitéria, que limita a capacidade de exercer uma ou mais atividades essenciais da vida diaria,
causada ou agravada pelo ambiente econémico e social”.
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Humanos (CIDH)*4. Os autores ressaltam que a partir da andlise de julgados da CIDH,
€ possivel identificar duas diretrizes adotadas pela referida Corte, pautadas no
rompimento das violagdes estruturais de direitos humanos: (i) a que considera que a
prestacdo positiva dos Estados Partes na protecdo e promogao dos direitos humanos
decorre da obrigatoriedade em se respeitar os direitos estabelecidos na Convengéao
Americana de Direitos Humanos, principalmente dos grupos de vitimas sistematicas,
como € o caso dos direitos das PcDs contemplados pela Convencao Interamericana
para a Eliminacdo de Todas as Formas de Discriminacdo com a Pessoas Portadoras
de Deficiéncia; (i) a que trabalha com a interpretacdo evolutiva dos instrumentos
internacionais (ex vi da adogcdo do modelo social da deficiéncia) e com a
harmonizagdo do principio da igualdade com garantia de ndo-discriminagdo como
métodos hermenéuticos aplicados na protecdo e promog¢ao dos direitos humanos de
grupos sociais e culturais diferenciados.

Foi também no final da década de 60 que surgiu no Brasil o movimento da
integracao social*®, objetivando a insergdo das pessoas com deficiéncia nos sistemas
sociais, como educagao, trabalho, familia e lazer, buscando derrubar a pratica secular
da exclusdo social. Observou-se o0 crescimento do numero de instituicbes
especializadas como escolas especiais, centros de habilitagcao e reabilitagao, oficinas

protegidas de trabalho, associagdes e clubes esportivos especiais.

4 serve como exemplo o primeiro caso de brasileiro julgado pela CIDH. O caso Ximenes Lopes vs
Brasil, julgado em 4 de julho 2006 que trata da morte de homem com deficiéncia mental em clinica
ligada ao SUS (Casa de Repouso de Guararapes), na cidade de Sobral/CE, vitima de maus tratos. A
Casa de Repouso foi descredenciada do SUS em 10 de julho de 2000. No trecho da sentenca: “130. A
Corte considera que todo tratamento de saude dirigido a pessoas portadoras de deficiéncia mental deve
ter como finalidade principal o bem-estar do paciente e o respeito a sua dignidade como ser humano,
que se traduz no dever de adotar como principios orientadores do tratamento psiquiatrico o respeito a
intimidade e a autonomia das pessoas. O Tribunal reconhece que este ultimo principio ndo é absoluto,
ja que a proépria necessidade do paciente pode exigir algumas vezes a adogdo de medidas sem seu
consentimento. A deficiéncia mental, entretanto, ndo deve ser entendida como uma incapacidade para
que a pessoa se determine e deve ser aplicada a presungao de que as pessoas portadoras desse tipo
de deficiéncias sdo capazes de expressar sua vontade, a qual deve ser respeitada pelo pessoal médico
e pelas autoridades. Quando seja comprovada a impossibilidade do doente para consentir, cabera aos
seus familiares, representantes legais ou a autoridade competente emitir seu consentimento quanto ao
tratamento a ser empregado.”

45 Beltramelli (2020) traz importantes consideragdes sobre a desigualdade e exclusdo social: “O
principio que rege a desigualdade é o da integracdo social, pois pessoas estdo inseridas em um
contexto de fruicdo de direitos, ainda que em distintas intensidades. Ja a exclusao social rege-se pelo
principio da segregagdo, porquanto o excluido encontra-se fora do quadrante em que ha apenas
desigualdade, sendo alijado da possibilidade de fruir direitos e, tampouco, de reivindica-los. O critério
excludente vai além do aspecto econémico, alcangando atributos socioculturais, como género, raga,
orientagdo sexual, crencga religiosa, etnia, nacionalidade, deficiéncia fisica ou mental, ficha criminal,
etc.”
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Reconhece-se, pois, que o0 modelo social emergiu neste periodo, em reagao
ao ultrapassado modelo médico, sendo, no entanto, relevante reconhecer a
importancia do modelo médico, que trouxe alguma protec¢ao social e juridica, quando
comparado ao modelo de prescindéncia*®. Tomem-se com exemplos a criagdo de
cotas para ingresso no mercado de trabalho e o acesso a educagao especial.

Ja noutra vertente mais abrangente e construida dentro do modelo social de
deficiéncia, surge a inclusdo social como sendo o processo pelo qual a sociedade se
adapta para incluir as pessoas com deficiéncia nos seus sistemas sociais e,
simultaneamente, prepara-las para que elas possam assumir seus papéis na
sociedade, sendo, portanto, um processo bilateral pautado na parceria entre as PcDs
e a sociedade que, juntas, buscam equacionar problemas, decidir sobre solucdes e
efetivar a equiparacgao de oportunidade para todos (SASSAKI, 1997, p. 3).

Segundo Diniz e Medeiros (2004, p. 113) reconhecer que uma grande parte
da populacédo experimenta a deficiéncia tem como consequéncia reconhecer que “a
incapacidade de a sociedade se ajustar a diversidade resulta na exclusdo de muitas
pessoas da vida social cotidiana™”.

No que concerne a capacidade legal, o artigo 12, item 2 da CIDPCD, estabelece
que “os Estados Partes reconhecerdao que as pessoas com deficiéncia gozam de
capacidade legal em igualdade de condigbes com as demais pessoas em todos os
aspectos da vida”, todavia acautelando-se que esses mesmos Estados Partes
“assegurarao que todas as medidas relativas ao exercicio da capacidade legal incluam
salvaguardas apropriadas e efetivas para prevenir abusos, em conformidade com o

direito internacional dos direitos humanos”.

46 Pelo modelo de prescindéncia, a deficiéncia era encarada com uma maldigao, castigo divino, estando
interligada a questao de cunho religiosa. “Un primer modelo, que se podria denominar de prescindencia,
em el que se supone que las causas que dan origen a La discapacidad tienen un motivo religioso, y en
el que las personas com discapacidad se consideran innecesarias por diferentes razones: porque se
estima que no contribuyen a las necesidades de La comunidad, que albergan mensajes diabdlicos, que
son laconsecuencia del enojo de los dioses, o que —por lo desgraciadas—, sus vidas no merecen la
pena ser vividas. Como consecuencia de estas premisas, La sociedad decide prescindir de las
personas com discapacidad, y a sea a través de la aplicacion de politicas eugenésicas, o ya sea
situando las em el espacio destinado para los anormales y |as clases pobres, conun denominador
comun marcado por La dependencia y el sometimiento, en el que asimismo son tratadas como objeto
de caridad y sujetos de asistencia.” (PALACIOS, 2008, p. 26).

47 “O modelo social jamais ignorou o papel que as perdas de funcionalidade tém na experiéncia da
deficiéncia, mas enfatiza que, em muitos casos, essa experiéncia s6 ocorre por motivos eminentemente
sociais. E perfeitamente possivel, por exemplo, que, em uma sociedade devidamente ajustada, uma
pessoa com algum tipo de limitagdo funcional ndo experimente a deficiéncia”. (DINIZ; MEDEIROS,
2004, p. 119).
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Todas as diretrizes da CIDPCD baseiam-se nessa abordagem conhecida
como modelo social*® da deficiéncia que, em linhas gerais, estabelece que “ndo é o
limite individual que determina a deficiéncia, mas sim as barreiras existentes nos
espacgos, no meio fisico, no transporte, na informacdo, na comunicacdo e nos
servicos”.

O artigo 1°4°, da CIDPCD, ao tragar o conceito de pessoa com deficiéncia,
deixa claro tratar-se de um conceito em evolugao, o qual resulta da interagao entre as
pessoas e as barreiras que impedem a plena participagdo na sociedade em igualdade
de oportunidades.

Por fim, retrocedendo do modelo social ao modelo médico de compreensao
da deficiéncia, a deficiéncia é definida a partir das limitagdes fisicas identificadas a
partir de parametros exclusivamente médicos presentes nos corpos das pessoas
apenas. Sob esta otica, a deficiéncia € um problema individual, relacionado ao
conceito de lesao e que para o tratamento ha necessidade de intervencido no corpo,
objetivando sanar as deficiéncias, se possivel for (FRANCA, 2013).

Segundo Diniz e Medeiros (2004), a partir da dicotomia entre o modelo médico
e 0 modelo social de deficiéncia, foi possivel discutir a diferenga existente entre os
conceitos de deficiéncia e doenga, ja que uma das preocupagdes do modelo médico
era justamente diferencia-los, evitando que a pessoa nao fosse olhada como uma
pessoa doente. A partir dai, o modelo social diferencia-se em relacdo ao modelo

meédico, quando considera a deficiéncia como:

[...] uma experiéncia resultante da interagao entre caracteristicas corporais
do individuo e as condigdes da sociedade em que ele vive, isto é, da
combinagao de limitagdes impostas pelo corpo com algum tipo de perda ou
reducdo de funcionalidade (“les&0”) a uma organizagao social pouco sensivel
a diversidade corporal. (DINIZ; MEDEIROS, 2004, p. 108)

Silva (1987, p. 28), destaca a existéncia de trés processos continuos que

norteavam a posi¢cdo ocupada pela PcD no mundo, enquanto prevalecia o modelo

48 Em razao de nao haver um consenso a respeito do conceito de deficiéncia na literatura académica,
a partir destas divergéncias conceituais foram estruturadas as teorias do conhecimento, as quais
procuram explicar o fenbmeno da deficiéncia, sendo as mais estudadas a do modelo médico da
deficiéncia e a do modelo social da deficiéncia.

49 Artigo 1°, CIDPCD: “Pessoas com deficiéncia sdo aquelas que tém impedimentos de longo prazo de
natureza fisica, mental, intelectual ou sensorial, os quais, em interagao com diversas barreiras, podem
obstruir sua participagcédo plena e efetiva na sociedade em igualdades de condi¢gdes com as demais
pessoas.”
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médico de compreensdo da deficiéncia: (i) a exclusao, pela execugdo de recém-
nascidos ou abandono; (ii) a segregacao, pelo isolamento em instituicbes com carater
assistencialista, sob a otica da caridade; (iii) a integragdo, pautada na ideia de
normalidade, que compreendia a deficiéncia do ponto de vista médico (bioldgico),
enquanto um desvio que deveria ser corrigido para se alcangar o modelo de perfeicao
hegemaonico.

A principal caracteristica do modelo médico € a concepgao da deficiéncia
como um fendmeno bioldgico, isto €, baseado unicamente em caracteristicas

individuais de ordem clinica encontradas na pessoa, desconsiderando qualquer
interferéncia de fatores externos®.

Sob este prisma, as pessoas eram consideradas anormais e, portanto,

precisavam de tratamentos para serem curadas.

Assim, se por um lado o modelo médico permitiu ir além da compaixao
opressora que paternalisticamente buscava diminuir o infortinio da pessoa
com deficiéncia por meio da caridade, foram necessarias as rupturas
provocadas pelo modelo social para que a sociedade passasse a refletir
sobre as barreiras que ela mesma impde para a pessoa com deficiéncia
(BISOL; PEGORINI; VALENTINI, 2017).

Consoante observado pelos modelos de compreensao da deficiéncia que
evoluiram dentro de uma perspectiva histérico-cronoldgica, o modelo médico, embora
ja ter sido superado no que diz respeito as leis, normas e politicas vigentes, ainda se
denota em muitos olhares e situagdes nas quais prevalece a busca pela normalidade
e pela cura.

A legislacao brasileira destinada a protecao e defesa dos direitos da PcD é
ampla e teve como linhas mestras a prépria Constituicdo Federal de 1988 e a
CIDPCD, as quais, por sua vez, consolidaram seus regramentos no Estatuto da
Pessoa com Deficiéncia (Lei 13.146/15).

50 Também conhecido como modelo clinico ou reabilitador, trata-se de uma abordagem que prioriza
agdes normalizadoras e rotula os individuos como inaptos e ignora as estruturas sociais que impedem
sua participagado. O prisma religioso perdeu forgas, dando lugar ao corpo patolégico ou deficiente. “No
inicio do século XX, com o final da primeira grande guerra mundial, muitos combatentes, além de
vitimas civis, passaram a conviver com algum tipo de mutilagdo, fazendo surgir o modelo médico ou
reabilitador. A deficiéncia passou a ser enxergada ndo como uma condi¢ao espiritual ou um castigo,
mas sim como uma condi¢ao médica, a partir de um viés cientifico. Apesar de suplantado pelos notorios
avangos trazidos pelo modelo social, que tragou uma separagao entre limitagao funcional e deficiéncia,
enfatizando a responsabilidade da sociedade pela deficiéncia, percebe-se que foi a partir do modelo
médico que as pessoas com deficiéncia passaram a receber alguma protecao social e juridica”. (MELO,
2019, p. 169-179).
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Promulgada em 1988, a Carta Magna é pautada no modelo social de
compreensao da deficiéncia, consoante se observa em varias passagens do texto
Constitucional, a exemplo dos artigos 7°, inciso XXXI, artigo 37, inciso VIII, artigo 40,
§ 4°-A, artigo 208, inciso Il e artigo 227, § 2°.

Uma das principais contribuicbes da Constituicdo Federal sao principios
fundamentais® de utilizagdo obrigatoria para a andlise e protegdo da situagdo
vulneravel das PcDs, trazendo a cidadania e a dignidade da pessoa humana quando
trata dos fundamentos do Estado Democratico de Direito. Além disso, o artigo 3° traz
diretrizes importantes em seu inciso |, no sentido de “construir uma sociedade livre,
justa e solidaria” e, no inciso 1V, de “promover o bem de todos, sem preconceitos de
origem, raga, sexo, cor, idade e quaisquer outras formas de discriminagao”.

No que diz respeito ao principio da igualdade, além da garantia genérica
referendada no artigo 5° tem-se a mesma igualdade protegida (em seu inciso |
(homens e mulheres sao iguais em direitos e obrigagbes, nos termos desta
Constituicdo), além de outras passagens, a exemplo do artigo 19, inciso Il (ao dizer
que é vedada a Unido, Estados, Municipios e Distrito Federal criar distingdes entre
brasileiros ou preferencias entre si), bem como garantida na contratagcéo de PcDs, tal
como determina o artigo 7°, inciso XXXI (proibicdo de qualquer discriminagao no
tocante a salario e critérios de admissao do trabalhador portador de deficiéncia).

Os principios das relagdes internacionais do Brasil também estao presentes
na Constituicdo de 1988, em seu artigo 4°. O inciso |l traz o principio da prevaléncia
dos direitos humanos e, em razao dele, o Estado brasileiro deve incorporar em seu
ordenamento juridico os tratados de direitos humanos, participando ativa e
contrariamente aos paises onde existam violagdes de direitos humanos. Segundo
Piovesan, “esse principio invoca a abertura da ordem juridica interna ao sistema
internacional de protecao dos direitos humanos.” (2018, p. 118).

No capitulo a seguir aborda-se o papel importante da cooperagéo
internacional na protegdo dos direitos humanos, direcionando essa protegao
internacional aos direitos das pessoas com deficiéncia.

51 O texto constitucional apresenta inicialmente os direitos fundamentais para depois tratar da
organizacédo do Estado. Dessa forma, “de um Direito inspirado pela ética do Estado, radicado nos
deveres dos suditos, transita-se a um Direito inspirado pela ética da cidadania, radicado nos direitos
dos cidadaos”. (PIOVESAN, 2018, p. 112).
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2. A COOPERAGAO INTERNACIONAL E A PROTEGAO DOS DIREITOS
HUMANOS

Antes de examinar, no capitulo 3, os relatérios sobre a situacdo das PcDs do
Brasil e das organizagdes ndo-governamentais locais enviados a ONU, assim como
do Comité sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia ao Brasil e suas
recomendacgdes ao pais, impende situar referido Comité da ONU no panorama dos
organismos internacionais de protegao dos direitos humanos.

Durante muitos anos, a protecado dos direitos humanos ficou restrita a esfera
domeéstica, onde os Estados eram os Unicos responsaveis pela sua protecdo, em um
contexto de soberania praticamente absoluta.

A partir do século XX, a 2% Guerra Mundial ocasionou uma mudanga de
paradigma com o surgimento do Direito Internacional dos Direitos Humanos. Com
isso, os Estados passaram a ratificar tratados de direitos humanos e aceitaram se
submeter a jurisdi¢cao internacional e ocupar o espago publico transnacional para a
construgédo de padrées comuns de convivéncia, ndo obstante continuarem como os
responsaveis primarios pela protecao desses direitos.

Além disso, observou-se importante mudanga no cenario da cooperacgao
internacional no Brasil apds a Constituicao Federal de 1988, quando o pais passou a
assinar, ratificar e promulgar diversos tratados de direitos humanos. Além disso,
acolheu a competéncia da Corte Interamericana de Direitos Humanos, aceitando
também o recebimento de denuncias individuais a diversos Comités de Direitos
Humanos da ONU.

Assim, o Direito Internacional dos Direitos Humanos passou a ser incorporado
ao ordenamento juridico interno, tornando as normas internacionais também fontes
juridicas de observancia obrigatoria internamente.

Destacando a importancia dos tratados e convengdes internacionais como
fontes do Direito Internacional positivo, de rigor saber a hierarquia desses
instrumentos quando internalizados ao ordenamento juridico interno, tornando mais
eficaz sua universalizacao e internacionalizacgao.

Nesse rumo, sao abordados os sistemas de protecao internacional dos direitos
humanos (global e regionais), o que direciona a conhecer os tratados internacionais

de protecao aos direitos da Pessoa com Deficiéncia incorporados pelo Brasil, dentre
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os quais se finaliza, propositalmente, com a Convencao sobre os Direitos da Pessoa
com Deficiéncia da ONU, documento global de prote¢cdo dos direitos da PcD, cujo
Comité é o 6rgao responsavel por fiscalizar o cumprimento da Convencéao e apreciar
denuncias individuais e de grupos de individuos sobre possiveis afrontas aos direitos

das pessoas com deficiéncia no Brasil.

2.1. TRATADOS INTERNACIONAIS NO ORDENAMENTO JURIDICO DO BRASIL

O Direito Internacional desempenha papel fundamental no ordenamento
juridico interno dos paises, algando-os a patamares de destaque na ordem judicante
mundial, especialmente nos Estados alicergados em um universo juridico positivado.
As normas imperativas de Direito Internacional, sejam elas positivadas ou ndo, sao
cunhadas pela inderrogabilidade e pelo mais alto nivel hierarquico dentro do sistema
juridico internacional (MOREIRA, 2015, p.39).

Sao alvos de grandes discussdes doutrinarias as relagdes entre o Direito
Internacional e o Direito Interno, principalmente com o escopo de estudar e
estabelecer a hierarquia do Direito Internacional frente ao Direito Interno estatal,
cabendo solucionar as situag¢des de conflitos existentes entre as normas decorrentes
desta relacdo. Essas discussbes se alastram até os dias atuais, pois objetivam
solucionar a questao da eficacia e aplicabilidade do Direito Internacional na ordem
juridica interna dos Estados.

Sob este prisma, o Conselho Nacional de Justica (CNJ) recomendou a
observancia dos tratados e convengdes internacionais de direitos humanos em vigor
no Brasil e a utilizagao da jurisprudéncia da Corte IDH, controle de convencionalidade
das leis internas, bem como a priorizagao do julgamento dos processos em tramitagao
relativos a reparagcédo material e imaterial das vitimas de violagdes a direitos humanos
determinadas pela referida Corte, em condenagdes envolvendo o Brasil e que estejam
pendentes de cumprimento integral.%?

Cabem aos Estados, portanto, utilizarem suas Constituicbes como instrumento

de acoplamento da ordem interna a externa (e vice-versa), o que vai além da eterna

52 Artigo 1°, incisos | e Il, da Recomendagédo n°® 123, de 07/01/2022. CNJ, 2022.
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contenda entre monistas e dualistas®®, sendo relevante o desenvolvimento de
discussoes acerca da previsao constitucional da protecédo dos direitos humanos e da
relagdo entre a Constituicdo e o Direito Internacional com um olhar atento a forma
como, no Brasil, essa relacdo se estabelece apds a incorporagdo de tratados
internacionais.

E de se observar também o estabelecimento de um arcabouco juridico
elaborado especificamente para a protecdo dos direitos da PcD, pautado em
instrumentos internacionais de direitos humanos e com a atuagcdo essencial da
cooperagao internacional, objetivando, por conseguinte, a consolidagdo de uma
cultura global de respeito a esses direitos (BERNARDES, 2011, p. 140).

Sobre essa questdo que envolve a compreensdo de que o que esta sendo
pautado € uma luta por cidadania global, agregado ao fato de que as PcDs sao,
indubitavelmente, cidadas do mundo, se faz necessaria a discussao dos novos direitos
fundamentais que alberguem todos os cidadaos.

Peruzzo e Spada (2018) explicam que € no panorama dindmico internacional
que surge a discussao sobre os “novos” direitos fundamentais, pois é cada vez mais
relevante a nocdo de que o que acontece dentro de uma realidade local pode
influenciar ou interferir na vida de outras pessoas fora dos limites territoriais de um
estado nacional. Questdes ambientais, de paz, de saude coletiva, de cidadania, séo
questdes que assumem novas dimensdes no espaco publico global.

Aqui situam-se os tratados internacionais, os quais tém inicio, como regra geral,
com os atos de negociagao, conclusio e assinatura. Se o Estado ndo participou das
negociagdes e tdo pouco o assinou, ainda pode fazer parte do tratado através da

aceitagdo ou adesao, desde que, nesse caso, sejam tratados abertos. De rigor se

>3 Para os monistas, tanto o Direito Internacional, quanto o Direito Interno (Nacional), constituem o
mesmo Sistema Juridico, isto €, ha apenas uma Unica ordem juridica que faz emergir as normas
Internacionais e Nacionais. Divide-se em duas vertentes, sendo elas, 0 monismo com primazia de
direito interno e monismo com primazia do direito internacional, este ultimo desenvolvido principalmente
pela Escola de Viena, por Kelsen, Verdross e Kunz, bem como pela Escola Realista francesa, por
Duguit e Politis. Ja para a teoria dualista, ha uma distingao clara entre os dois ordenamentos, o Direito
Interno e o Direito Internacional, de modo que a ordem juridica interna compreende a Constituigdo e as
demais instancias normativas vigentes no pais, e a externa envolve tratados e demais instrumentos
que regem o relacionamento entre os diversos Estados.

Vittorati e Hernandez destacam que “...a legislagdo brasileira ndo é muito clara quanto ao
relacionamento entre direito internacional e direito interno. Por isso, a jurisprudéncia terminou por
assumir um papel importante na definicdo acerca das teses monistas e dualistas. Mas, na interpretacao
jurisprudencial, nenhuma das duas posi¢des foi adotada de forma pura. A partir da jurisprudéncia
brasileira, cunharam-se novas (sub) posi¢gdes: o dualismo extremado, o dualismo moderado, 0 monismo
radical e o monismo moderado”. (2014, p. 235).
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destacar também a pratica de adesao com reservas, contemplando os tratados e seus
artigos que regulamentam a possibilidade, ou ndo, de reservas.

A Convengao de Viena sobre o Direito dos Tratados (CVDT) é um tratado
de Direito Internacional adotado pela Comissdo de Direito Internacional (CDI) em
1969, com entrada em vigor somente 11 anos depois (1980)%, que estabelece as
regras comuns para a assinatura de tratados entre os Estados. Por esse motivo, é
conhecida como o “tratado dos tratados”, “lei dos tratados” ou ainda “codigo dos
tratados”.

Entre suas regras, destacam-se, o pacta sunt servanda (artigo 26), principio de
que o direito interno ndo pode legitimar a ndo execugao de um tratado ratificado
soberanamente por um estado (artigo 27) e a clausula rebus sic stantibus (artigo 62),
que permite a denuncia de um tratado quando ocorrer uma mudanca fundamental nas
circunstancias havidas no tempo de sua celebragdo (MAZZUOLI, 2022, p. 26).

Para a CVDT, “tratado” significa um acordo internacional concluido por escrito
entre Estados e regido pelo Direito Internacional, quer conste de um instrumento
unico, quer de dois ou mais instrumentos conexos, qualquer que seja sua
denominacéao especifica” (artigo 2°, 1, “a”)%.

Do conceito acima, retiram-se os trés elementos basicos relacionados aos
tratados internacionais, quais sejam, a formalizacdo em documento escrito, a
celebragéo entre sujeitos de direito internacional publico (Estados ou organizagdes
internacionais) e a capacidade de produzir efeitos juridicos.

Pode-se identificar na doutrina, jurisprudéncia e legislacdo do pais, que a
terminologia empregada para se referir aos tratados pode ser diversificada, muitas
vezes tornando-se redundante sua aplicagdo, inclusive na Constituicdo Federal,
quando o artigo 109 diz que “Aos juizes federais compete processar e julgar: [...] V -
os crimes previstos em tratado ou convencado internacional, quando, iniciada a
execugao no Pais, o resultado tenha ou devesse ter ocorrido no estrangeiro, ou

reciprocamente”.

54 A Convencéo de Viena sobre Tratados demandou muitos esforgos para encontrar um consenso entre
os Estados participantes, sem contar que durante seu desenrolar, diversos paises foram
surgindo. Somente entrou em vigor quando atingiu o numero minimo de 35 ratificagdes, exigida em
seu artigo 84. O Decreto n° 7.030, de 14 de dezembro de 2009 promulga a Convengao de Viena sobre
o Direito dos Tratados, concluida em 23 de maio de 1969, com reserva aos artigos 25 e 66.

% A Convencéao estabelece como "tratado" apenas os acordos escritos. Logo, negociagdes firmadas
de qualquer outro modo sé&o invalidas. Outro ponto relevante é o que consta no artigo 1, letra “a”, que
refere que a CVDT abrange apenas tratados entre paises, ndo valendo para acordos entre
organizagdes internacionais ou entre estas e um pais.
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De fato, varios sao os instrumentos internacionais, dentre os quais sao citados:
tratados, convencdes, pactos, protocolos, declaragdo, carta, atos, acordos,
compromissos e até mesmo simplesmente contratos. Entretanto, o presente estudo
tera limitada a abordagem de alguns tratados e convengdes que, simplesmente,
podem ser referidos como tratados internacionais face a igualdade de estrutura.

A anadlise da experiéncia convencional brasileira ilustra, quase que a
exaustdo, as variantes terminoldgicas de tratado concebiveis em portugués:
acordo, ajuste, arranjo, ata, ato, carta, cédigo, compromisso, constituicao,
contrato, convengao, convencia, declaragao, estatuto, memorando, pacto,
protocolo e regulamento. Esses termos sdo de uso livre a aleatério, ndo
obstante certas preferéncias denunciadas pela analise estatistica: as mais
das vezes, por exemplo, carta e constituicdo vém a ser os nomes preferidos
para tratados constitutivos de organizagdes internacionais, enquanto ajuste,

arranjo, memorando tém largo transito na denominagéao de tratados bilaterais
de importancia reduzida. (REZEK, 2007, p. 16)

Sobre os requisitos da entrada em vigor dos tratados internacionais, Mazzuoli
esclarece que a préopria CVDT os estabelece:

Assim, para que um tratado seja considerado valido®®, requer-se que as
partes contratantes (Estados ou organizagbes internacionais) tenham
capacidade para tal, que os seus agentes signatarios estejam legalmente
habilitados (por meio de carta de plenos-poderes, assinada pelo Chefe do
Executivo e referendada pelo Ministro das Relagbes Exteriores), que haja
mutuo consentimento (que se revela no livre direito de op¢édo dos Estado,
manifestado em documentagdo expressa), e que seu objeto seja licito e
possivel (porque a promessa de uma prestacédo de carater absoluto, amoral
ou irrealizavel, é incapaz de formar um vinculo juridico. (2002, p.43)

Nos ensinamentos de Mello (2000, p. 200), os tratados s&o considerados
atualmente a fonte mais importante do Direito Internacional, ndo s6 devido a sua
multiplicidade, mas também porque geralmente as matérias de maior relevo sao
regulamentadas por eles. Por outro lado, o tratado € hoje considerado a fonte de
Direito Internacional mais democratica, porque ha participacao direta dos Estados na
sua elaboracao.

A Constituigdo Federal de 1988, em seu artigo 5°, paragrafo 2°, inclui nos
direitos constitucionalmente protegidos, os direitos previstos em tratados

internacionais dos quais o Brasil for signatario, ao afirmar que "os direitos e garantias

56 S30 os mesmos pressupostos de um contrato, tal qual descreve Orlando Gomes: “Pressupostos sao
as condi¢cdes sob as quais se desenvolve e pode desenvolver-se o contrato. Agrupam-se em trés
categorias, conforme digam respeito: 1°) aos sujeitos; 2°) ao objeto; 3° a situagdo dos sujeitos em
relacdo ao objeto. Todo contrato pressupbe: a) capacidade de partes; idoneidade do objeto; c)
legitimacgao para realiza-lo”. (2001, p.45).
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expressos nesta Constituicdo ndo excluem outros decorrentes do regime e dos
principios por ela adotados, ou dos tratados internacionais em que a Republica
Federativa do Brasil seja parte". Diz também, em seu artigo 84, inciso VIII, que & de
competéncia privativa do Presidente da Republica “celebrar tratados, convencgdes e
atos internacionais, sujeitos a referendo do Congresso Nacional”. Por seu turno, o
artigo 49, inciso |, ao tratar da competéncia do Congresso Nacional, estatui que tais
instrumentos internacionais se submetem a prévia aprovagao do Poder Legislativo.
Como se observa, a Constituicdo de 1988 exigiu, para a celebragdo desses
instrumentos internacionais, o esfor¢o conjunto de atos dos Poderes Executivo e
Legislativo. Além disso, o Brasil adota um procedimento particular de incorporagao de
tratados internacionais. Nos termos da decis&o proferida no Agravo Regimental em
Carta Rogatoria n® 8.279-4, julgado em 17/06/1998, o Supremo Tribunal Federal
definiu que, no Brasil, todo tratado internacional, para ser fonte de direito interno, deve

obedecer aos seguintes tramites:

Celebragao pelo Referendo pelo Ratificacéo pelo
Presidente da Congresso Nacional Presidente da
Republica (artigo 84, » através de Decreto » Republica, mediante
VIIl, CF) Legislativo (artigo 49, |, depodsito do Decreto

CF) Legislativo
Publicagdo no DOU Promulgacéo pelo

que tenha Republica
executoriedade interna)

(exigéncia do STF para | Presidente da

Somente a partir da ratificacdo®” é que o tratado pode ser cobrado

internacionalmente (vigéncia internacional) e, apds a promulgagao e publicagdo dos

57 O Presidente da Republica comunica a aprovagdo do texto pelo Congresso Nacional a organizacgao
internacional, mediante depdsito do Decreto Legislativo. A ratificagdo tem como respaldo a soberania
nacional. Nos entendimentos de René Dellagnezze, soberania é o Poder ou autoridade suprema. E a
propriedade que tem um Estado de ser uma Ordem Suprema que nio deve sua validade a nenhuma
ordem superior. (2011, p.36).

Ratificacdo é o “[...] ato administrativo unilateral através do qual o Estado, sujeito de direito
internacional, confirmando a assinatura do acordo, aceita definitivamente as obrigagdes internacionais
que assumiu, irradiando, necessariamentb5e, efeitos no plano internacional. [...] A ratificagao, para o
direito internacional, por conseguinte, exprime confirmagéo (confirmagao da assinatura anteriormente
aposta), o que difere do significado empregado pelo direito civil, que o exprime no sentido de aprovacgéo.
(MAZZUOLI, 2002, p. 49).
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tratados internacionais, passam a vincular e ter executoria interna®, com os seguintes

estatutos®®:

Tratados e convengdes internacionais sobre direitos

» humanos, aprovados na forma do artigo 5°,

paragrafo 3° da Constituicdo Federal, apés a Emenda
Constitucional n° 45/2004.

Estatuto de
emenda
constitucional

Tratados e convengbes que versem sobre direitos

» humanos aprovados sem o quérum do artigo 5°,
paragrafo 3° da Constituicdo Federal.

Estatuto
supralegal

Tratados e convengdes de matérias distintas a direitos

l humanos.

Estatuto de lei
ordinaria

% CR 8279 AgR/AT. Argentina. Relator: Ministro Celso de Mello. No corpo da ementa: “Enquanto nao
sobrevier essa necessaria reforma constitucional, a questdo da vigéncia doméstica dos acordos
celebrados sob a égide do MERCOSUL continuara sujeita ao mesmo tratamento normativo que a
Constituigdo brasileira dispensa aos tratados internacionais em geral. PROCEDIMENTO
CONSTITUCIONAL DE INCORPORAGAO DE CONVENCOES INTERNACIONAIS EM GERAL E DE
TRATADOS DE INTEGRACAO (MERCOSUL). - A recepgao dos tratados internacionais em geral e dos
acordos celebrados pelo Brasil no &mbito do MERCOSUL depende, para efeito de sua ulterior execugao
no plano interno, de uma sucessao causal e ordenada de atos revestidos de carater politico-juridico,
assim definidos: (a) aprovacgdo, pelo Congresso Nacional, mediante decreto legislativo, de tais
convencdes; (b) ratificagdo desses atos internacionais, pelo Chefe de Estado, mediante depdsito do
respectivo instrumento; (c) promulgacao de tais acordos ou tratados, pelo Presidente da Republica,
mediante decreto, em ordem a viabilizar a producdo dos seguintes efeitos basicos, essenciais a sua
vigéncia doméstica: (1) publicagao oficial do texto do tratado e (2) executoriedade do ato de direito
internacional publico, que passa, entdo - e somente entédo - a vincular e a obrigar no plano do direito
positivo interno. Precedentes. O SISTEMA CONSTITUCIONAL BRASILEIRO NAO CONSAGRA O
PRINCIPIO DO EFEITO DIRETO E NEM O POSTULADO DA APLICABILIDADE IMEDIATA DOS
TRATADOS OU CONVENCOES INTERNACIONAIS.”

59 Artigo 5°, § 3°, da Constituicdo Federal: “Os tratados e convengdes internacionais sobre direitos
humanos que forem aprovados, em cada Casa do Congresso Nacional, em dois turnos, por trés quintos
dos votos dos respectivos membros, serdao equivalentes as emendas constitucionais”.

Quando incorporados com quérum de leis ordinarias, os tratados e convengdes internacionais
assumirdo o estatuto supralegal, nos termos do que o STF decidiu no RE 466. 343-1/SP, de 03 de
dezembro de 2008.

O Decreto 8.767/2016, que incorpora a Convengao Internacional para a Protecédo de Todas as Pessoas
contra o Desaparecimento Forgado, assim o faz através do estatuto supralegal.
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A ratificacdo é irretratavel, com as seguintes exceg¢des: (i) por denuncia
unilateral®®, desde que permitida; (ii) nos casos de em que a entrada em vigor do
tratado seja indevidamente retardada, nos termos do artigo 18, “b” da CVDT.

Atualmente temos quatro tratados internacionais com estatuto de Emenda
Constitucional. Séo eles: (i) Convencao da ONU sobre o Direito das Pessoa com
Deficiéncia; (ii) Protocolo adicional a Convencado da ONU sobre o Direito das Pessoa
com Deficiéncia; (iii) Tratado de Marraqueche sobre o acesso a obras publicadas as
pessoas cegas, com deficiéncia visual ou com outras dificuldades para ter acesso ao
texto impresso; (iv) Convencéo Interamericana contra o Racismo, a Discriminagao
Racial e Formas Correlatas de Intolerancia®.

A ratificagéo, pelo Brasil, da Convengéo sobre os Direitos das Pessoas com
Deficiéncia e seu protocolo facultativo (através do Decreto 6.949/09), inaugura a forma
constitucional insculpida pelo paragrafo 3° (artigo 5°, CF), sendo o primeiro
instrumento internacional que recebeu o estatuto de Emenda Constitucional.

Adentrando aos compromissos assumidos pelo Brasil quando da incorporagéo
de um tratado ou outro compromisso internacional, a obrigatoriedade de cumprimento
funda-se, precipuamente, no principio do “pacta sunt servanda”. Na mesma ordem de
ideais, o descumprimento de tais compromissos, a pratica de atos ilicitos, ou ainda a
pratica de atos (ou omissdo) em desconformidade com as normas de ambito
internacional, gera responsabilizagdo do ente violador, que se submete as medidas
determinadas pelo 6rgao internacional competente.

Merece destaque o fato de que responsabilidade internacional constitui um
principio fundamental do Direito Internacional Publico, que tem por objetivo
estabelecer um critério minimo de justica, mantendo a estabilidade da relag&o pacifica
entre os Estados Partes, mediante aplicagdo de sang¢des de natureza coercitiva,
visando o cumprimento da obrigagdo assumida pelo ente transgressor (SANTOS,
2021).

80 Em razao da relevancia da denuincia em casos de tratados internacionais que versem sobre direitos
humanos, muitos deles trazem em seu bojo a disposi¢gdes no sentido de que eventual denuncia pelos
Estados Partes nao tera efeito de isenta-los da responsabilizagcéo pela pratica de atos que violem a
obrigacdes a que se vincularam. Como exemplo, o artigo 78 da Convengao Americana sobre os Direitos
Humanos: “2. Tal denuncia ndo tera o efeito de desligar o Estado-parte interessado das obrigacdes
contidas nesta Convengao, no que diz respeito a qualquer ato que, podendo constituir violagao dessas
obrigagoes, houver sido cometido por ele anteriormente a data na qual a denuncia produzir efeito”.

61 Promulgada pelo Decreto n® 10.932, de janeiro de 2022 (aprovado pelo Congresso Nacional por meio
do Decreto Legislativo n° 1, de 18 de fevereiro de 2021.
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Esta fiscalizagdo e consequente responsabilizagdo das transgressbes aos
direitos humanos sao direcionadas as relagbes havidas com as pessoas juridicas e
fisicas sujeitas a sua jurisdicdo. Como exemplo da responsabilizagdo das pessoas
fisicas, o artigo 25, 1, do Decreto n° 4.388, de 25 de setembro de 2002, refere que
compete ao Tribunal Penal Internacional (TPI) julgar as pessoas fisicas.

Nesta ordem de raciocinio e em seara mais especifica, os tratados
internacionais de direitos humanos tém como fonte o “Direito Internacional dos Direitos
Humanos™?, sendo este um campo do Direito recente, que emergiu do cenario pds-
segunda guerra mundial e veio socorrer os cidadaos das barbaries cometidas pela
ascensao do nazismo na Alemanha e regimes totalitarios na Unido Soviética, na Italia
e nas ditaduras da Ameérica Latina.

Visando a superacdo desse paradigma, foi fortificada a universalizagdo da
cultura dos direitos humanos com o objetivo de estabelecer a existéncia humana como
unica condigéao legitima a titularidade de direitos basicos para o alcance da dignidade
da pessoa humana. Surgiu entdo um novo paradigma ético e juridico, reaproximando
o Direito de uma ética universal, pautado na nao distingdo dos individuos enquanto
sujeitos de direitos, independentemente de qualquer condigdo, garantindo-lhes,
utilizando a expressao de Hannah Arendt, “o direito a ter direitos”.

Neste sentido, a Declaragdo Universal dos Direitos Humanos (DUDH?®3),

conhecida como Declaragao de Paris, € um documento marco (ndo um tratado) na

histéria dos direitos humanos. Elaborada por representantes de diferentes origens
juridicas e culturas, foi aprovada pela Assembleia Geral da recém-criada ONU em 10
de dezembro de 1948, e estabelece, pela primeira vez, a prote¢cdo universal dos
direitos humanos, independentemente de raga, sexo, nacionalidade, etnia, religi&o ou
qualquer outra condicéo.

De um lado, tem-se a Carta das Nagdes Unidas, que pretende regular as a

relacdo interestatal e, de outro a DUDH, que objetiva regular também a relagao

62 “O ‘Direito Internacional dos Direitos Humanos’ surge, assim, em meados do século XX, em
decorréncia da Segunda Guerra Mundial e seu desenvolvimento pode ser atribuido as monstruosas
violagbes de direitos humanos da era Hitler € a crenga de que parte dessas violagdes poderiam ser
prevenidas, se um efetivo sistema de protecdo internacional de direitos humanos existisse.”
(PIOVESAN, 2011).

6 A DUDH, em conjunto com o Pacto Internacional dos Direitos Civis e Politicos e seus dois Protocolos
Opcionais (sobre procedimento de queixa e sobre pena de morte) e com o Pacto Internacional dos
Direitos Econdmicos, Sociais e Culturais e seu Protocolo Opcional, formam a chamada Carta
Internacional dos Direitos Humanos.
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Estados-individuos universalmente, franqueando o processo de normatizacéo
internacional dos direitos humanos, conferindo aos individuos titularidade e
subjetividade juridica no direito internacional®*.

O Brasil, ao acolher a prevaléncia dos direitos humanos em suas relacdes
internacionais no texto da Constituicao de 1988, reconhece também a existéncia de
limites a soberania do Estado, eis que submetida as regras juridicas e pactos politicos
internacionais, tendo como foco cogente a luta para a promogao e preservagao dos
direitos humanos. Assim, rompe-se com a concepgao classica de soberania estatal
absoluta, relativizando-a em beneficio da dignidade da pessoa humana condizente
com o Estado Democratico de Direito fundado pela Constituicido Federal de 1988.

Sobre a previsdo constitucional da protecdo dos direitos humanos e a
positivacdo de principios norteadores das relagdes internacionais, Moreira assim
preleciona:

O legislador constituinte originario brasileiro, absorvendo tais preocupagdes
e vislumbrando um novo cenario mundial, optou por positivar no texto da
Constituigdo inumeros principios consagrados na ordem internacional,
elegendo, inclusive, o principio da dignidade da pessoa humana, como um
dos fundamentos da Republica Federativa do Brasil. Sabe-se que esse
principio tem forte fundamento no jus cogens e é baseado nas concepcgdes
do Direito  Natural, encontrando-se, no atual estadgio do

neoconstitucionalismo, positivado na Constituicdo de diversos Estados.
(MOREIRA, 2015, p. 84)

Muito embora o Brasil seja um participante ativo na sociedade internacional,
firmando diversos compromissos internacionais (e.g. tratados, convengdes, pactos), a
eficacia dessas normas € ameacada principalmente pela atuacao ineficiente do Poder
Publico em reconhecer sua relevancia normativa e real necessidade de agbes serem
concretizadas, relegando a adesao a estes tratados, na pratica, a mera promessa e
intencao.

Como explicado acima, é consequéncia logica do processo de incorporagao
dos tratados internacionais a vinculagdo dos entes federados, sendo, portanto, de
cumprimento obrigatério nas esferas administrativas e legislativas da Federagéo.

Nesse aspecto, ficou estabelecida no artigo 23 da Carta Magna a competéncia

6 A DUDH, a Carta das Nagdes Unidas, o Pacto Internacional sobre Direitos Civis e Politicos (PIDCP)
e o Pacto Internacional sobre Direitos Econdmicos e Culturais (PIDESC), formam a Carta Internacional
dos Direitos Humanos.
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comum®® da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios para protegéo
da maioria dos direitos humanos, dentre eles: Il - cuidar da saude e assisténcia
publica, da protecdo e garantia das pessoas portadoras de deficiéncia; V -
proporcionar os meios de acesso a cultura, a educagao, a ciéncia, a tecnologia, a
pesquisa e a inovagao; VI - proteger o meio ambiente e combater a poluicdo em
qualquer de suas formas; IX - promover programas de construgdo de moradias e a
melhoria das condi¢gbes habitacionais e de saneamento basico; X - combater as
causas da pobreza e os fatores de marginalizagdo, promovendo a integragdo social
dos setores desfavorecidos.

Por conseguinte, todos os entes da Federagao estao, nao so6 legitimados, mas
também compelidos a zelar pela conquista e preservagcdo dos direitos humanos,
através da atuacdo dos trés poderes governamentais e dos entes federados,
identificando os problemas, criando agendas, normas, implementando politicas
pubicas e avaliando os resultados.

O ponto mais benéfico desta competéncia comum € a reunido de esforgos entre
o governo federal e as instancias subnacionais, dentre as quais se destacam o papel
dos governos municipais e a sociedade civil na efetiva participagdo em processos de
planejamento e desenvolvimento de politicas publicas de combate a pobreza,
discriminagdes de género, raga e classe social, violéncia contra mulheres, idosos,
criancas e pessoas com deficiéncia, entre outras questdes sociais ndo menos

importantes do que estas listadas.

%5 Conclui-se, por auséncia de terminologia especifica, que a competéncia retratada nos artigos 21
(exclusiva da Unido) e 23, é a material (também cumulativa e paralela), ja que para os artigos 22, 24 e
30 ficou explicitado que a competéncia ¢ legislativa. A competéncia comum, por conseguinte, é aquela
na qual se atribui a todos os entes federativos a execugao de uma relagao de atividades ou servigos.
Sobre a competéncia comum, Afonso da Silva aponta atuagcdo conjunta de mais de uma entidade
federativa, “sem que o exercicio de uma venha a excluir a competéncia de outra”’65, enquanto na
competéncia concorrente haveria primazia da Unido em relagcdo as normas gerais (artigo 24 e seus
paragrafos). Todavia, esse posicionamento € questionado frente a possibilidade de existéncia de
conflito no exercicio da competéncia comum, se, por acaso, houver legislagdo dissonante embasada
pelo artigo 24 (legislagdo concorrente). (2002, p. 479).
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2.2. OS SISTEMAS DE PROTEGAO INTERNACIONAL DOS DIREITOS HUMANOS:
GLOBAL E REGIONAIS

Com o objetivo de promover a protegao dos direitos humanos mundialmente,
a partir de 1945 comegaram a surgir os sistemas internacionais de protegdo dos
direitos humanos, consubstanciados em conjuntos de normas, 6rgdos € mecanismos
internacionais, onde situam-se o sistema global e os sistemas regionais de protegao
dos direitos humanos.

O sistema global (também conhecido como universal) € composto por
instrumentos de alcance geral (sistema geral), que tem como objeto toda e qualquer
pessoa concebida em sua abstragdo e generalidade, bem como por instrumentos de
alcances especificos (sistema especial), que, nos dizeres de Piovesan (2000, p. 21),
destacam o processo de especificagdo do sujeito de direito, o qual é visto em sua
especificidade e concreticidade (e.g. pessoa com deficiéncia, grupos étnicos,
criangas, mulheres).

E a Carta Internacional de Direitos Humanos que compde o sistema global
geral, a qual contém a Declaragdo Universal dos Direitos Humanos, o Pacto
Internacional de Direitos Econémicos, Sociais e Culturais (PIDESC)®® e o Pacto
Internacional de Direitos Civis e Politicos (PIDCP)®".

A DUDH foi concebida pelo Conselho Econémico e Social®®, principal érgao da

ONU com incumbéncia de zelar pelos direitos do homem, iniciando-se o movimento

66 O PIDESC é um tratado multilateral adotado pela Assembleia Geral das Nagdes Unidas (AGNU) em
16 de dezembro de 1966, com entrada em vigor em 3 de janeiro de 1976. O acordo diz que seus
membros devem trabalhar para a concessao de direitos econémicos, sociais e culturais (DESC) para
pessoas fisicas, incluindo os direitos de trabalho e o direito a saude, além do direito a educacgdo e a um
padrao de vida adequado.

67O PIDCP foi aprovado em 16 de dezembro de 1966 pela AGNU e aberto a adesdo dos Estados. Nos
termos do seu artigo 49, entrou em vigor na ordem juridica internacional trés meses depois do depdsito
do trigésimo quinto instrumento de ratificagdo (nUmero minimo), o que aconteceu em 23 de margo de
1976.

O Congresso Brasileiro, por meio do Decreto Legislativo numero 226, de 12 de dezembro de 1991,
aprova os textos do Pacto Internacional sobre Direitos Civis e Politicos e do Pacto Internacional sobre
Direitos Econdmicos, Sociais e Culturais, ambos aprovados, junto com o Protocolo Facultativo relativo
a esse ultimo pacto, na XXI Sessédo (1966) da AGNU.

68 O Conselho Econdémico e Social das Nagdes Unidas, em 1959, decidiu que uma lista confidencial de
comunicagdes dirigidas as Nag¢des Unidas, contendo queixas por violagbes de direitos humanos,
deveria ser distribuida a Comissao dos Direitos do Homem e a Subcomissao para a Prevencao da
Discriminagdo e para a Protecao das Minorias. Os Governos dos Estados envolvidos nas comunicag¢des
sdo informados, abrindo espago para que suas respostas sejam também enviadas a Comissao dos
Direitos Humanos. Em 1967, o mesmo Conselho autorizou a Comissédo dos Direitos do Homem e a
Subcomissdo para a Prevengdo da Discriminagdo e para a Protegdo das Minorias a "examinar
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dos direitos humanos no plano internacional. Desde sua promulgacdo, a ONU
organizou duas Conferéncias Globais de Direitos Humanos, das quais o Brasil
participou: | Conferéncia Internacional de Direitos Humanos, realizada em Teera, entre
os dias 22 de abril e 13 de maio de 1968, tendo resultado na Proclamacao de Teer3;
Il Conferéncia Internacional de Direitos Humanos, realizada em Viena, entre os dias
14 e 25 de junho de 1993, resultando, portanto, na Proclamagao de Viena.

Além das duas Conferéncias Globais de Direitos Humanos, a DUDH abriu
espaco para que inumeros tratados de direitos humanos fossem promulgados, sendo
que boa parte deles conta com grande numero de ratificagdes, como, por exemplo, a
Convencao sobre os Direitos das Criancas, de 1990, que foi ratificada por 196 paises,
e a Convencao para Eliminagao da Discriminagao contra a Mulher, de 1979, que conta
com 188 Estados Partes.

Paralelamente ao sistema global, surge o sistema regional de prote¢cao dos
direitos humanos, tendo como escopo internacionalizar os direitos humanos, agora
num plano regional. Atualmente existem trés sistemas regionais: o europeu, o africano
e o interamericano.

Nao ha conflito na coexisténcia dos sistemas global e regionais, sendo,
inclusive, sistemas complementares, no sentido de que o sistema global é dotado de
conteudo normativo geral, ao passo que os sistemas regionais, por se aproximarem

mais do cenario a ser tutelado, adiciona novos direitos e os aperfeigoa.

Logo, os sistemas global e regional ndo sédo dicotdmicos, mas, ao revés, sao
complementares: Inspirados pelos valores e principios da Declaragao
Universal, compdem o universo instrumental de protegdo dos direitos
humanos no plano internacional. Em face deste complexo universo de
instrumentos internacionais, cabe ao individuo, que sofreu violagao de direito,
a escolha do aparato mais favoravel, tendo em vista que, eventualmente,
direitos idénticos sao tutelados por dois ou mais instrumentos de alcance
global ou regional, ou ainda, de alcance geral ou especial. Nesta o6tica, os
diversos sistemas de prote¢ao de direitos humanos interagem em beneficio
dos individuos protegidos. (PIOVESAN, 2000, p. 24-25)

informagdes relativas a violagbes em massa de direitos humanos e de liberdades fundamentais...em
todos os paises". Cabia a Comissdo, em determinados casos, "proceder a um estudo aprofundado de
situagdes que revelem uma forma consistente de violagbes de direitos humanos", apresentar um
relatério e dirigir ao Conselho as recomendagdes relativas a essas violagdes. Em 1970, o Conselho
adotou "um procedimento para tratar comunicagoes relativas a violagdes de direitos humanos e de
liberdades fundamentais" conhecido por "procedimento 1503" (em raz&o do numero da Resolugéo do
Conselho que o instituiu). Ndo se aplica a casos individuais, mas a situagdes que afetam um largo
numero de pessoas por um longo tempo. A possibilidade de tratar casos individuais foi aberta quando
o Protocolo Facultativo ao Pacto Internacional sobre os Direitos Civis e Politicos entrou em vigor, em
1976. ONU.
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Além disso, como consta no artigo 1° da Carta da OEA, dentro das Nagdes
Unidas, a Organizag&o dos Estados Americanos®® constitui um organismo regional.

Impende destacar a aplicagao do principio da primazia da norma mais benéfica
e protetiva aos direitos humanos em caso de conflito de interpretacao e aplicacao,
tanto para normas de Direito Interno, quanto para normas de Direito Internacional®.
Assim, a prevaléncia deste principio afasta a incidéncia dos principios interpretativos
tradicionais (i) da norma especial que revoga a geral no que apresenta de especial e
(i) da norma posterior que revoga a anterior com ela incompativel. Nesse sentido,
Piovesan complementa que “a interpretacao a ser adotada no campo do Direito dos
Direitos Humanos ¢é a interpretagao axiolégica e teleoldgica, que conduza sempre a
prevaléncia da norma que melhor e mais eficazmente proteja a dignidade humana”
(2000, p. 26).

A Convencgao Europeia de Protecdo dos Direitos Humanos e Liberdade
Fundamentais’! (atualmente chamada de Convengdo Europeia dos Direitos
Humanos), que compde o sistema regional de protecdo dos direitos humanos
europeu, foi assinada em 4 de novembro de 1950, com entrada em vigor em 3 de

setembro de 1953.72 Foi elaborada sob a responsabilidade do Conselho da Europa

69 Em agosto de 2022, durante a preparacgao da dissertacdo de mestrado, foi crucial a participagdo no
Curso de Derecho Internacional da OEA, em que houve um aprofundamento na compreensao da
importancia do direito internacional nas diversas areas do direito no Brasil, especialmente no campo
dos direitos humanos. Dentre os palestrantes, contou-se com a participagao de Ricardo César Pérez
Manrique, que, a época desse estudo, era Presidente da Corte Interamericana de Direitos Humanos,
que levantou a celeuma que ocorre quando as decisdes da Corte (artigo 65, do Regulamento da Corte
Interamericana de direitos humanos) sdo descumpridas.

70 A Convengdo Americana de Direitos Humanos traz, em seu artigo 29: “nenhuma disposicdo da
Convencao pode ser interpretada no sentido de limitar 0 gozo e o exercicio de qualquer direito e, virtude
de leis de qualquer dos Estados-partes ou em virtude de Convengdes em que seja parte um dos
referidos Estados”.

7 A CEDH é o segundo tratado multilateral de direitos humanos com carater legalmente vinculativo no
ambito do direito internacional, sendo apenas precedida pela Convengdo para a Prevencado e
Represséo do Crime de Genocidio, de 9 de dezembro de 1948 (véspera da proclamagao da DUDH) e
0 primeiro no continente europeu.

2 p Convengao Europeia para a Protecdo dos Direitos Humanos e das Liberdades Fundamentais
estabelece em seu preambulo que “...cabe aos Governos dos paises Europeus, 0s quais possuem o
mesmo pensamento e tém uma heranga comum de tradigdes politicas, ideais, liberdade e principios
legais, dar s primeiros passos no sentido de um esforgo coletivo para a declaragdo e efetivagdo dos
direitos fundamentais consagrados na Declaragédo Universal.

Segundo Beltramelli, “Os tratados internacionais de direitos humanos adotados no ambito do Conselho
da Europa nao se resumem, todavia, a Convengao Europeia. No total, o Conselho da Europa ja aprovou
224 (duzentos e vinte e quatro) tratados internacionais — incluindo as adesdes aos tratados e protocolos
confeccionados no ambito da ONU -, a grande maioria dos quais em vigor €, dentre eles, documentos
que versam, especificamente, sobre a assisténcia social e médica, extradi¢do, vistos para refugiados,
militares e civis mutilados de guerra, segurancga social, imprescritibilidade de crimes de guerra e contra
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(criado em 1949), tendo como objetivo a integracao politica e econdmica da Europa,
com trés diretrizes: Direitos Humanos, Democracia e Estado de Direito.

O seu protocolo n® 11, aprovado em 1° de novembro de 1998, extinguiu a
Comisséo e a Corte Europeia, instituindo uma nova Corte Europeia de Direitos
Humanos com o carater permanente, regida pelos principios do contraditério e da
ampla defesa. A partir do momento em que o Estado-membro ratifica a convencgao ja
esta, implicitamente, aceitando a jurisdigdo da Corte Europeia, também chamada de
Corte de Estrasburgo. Com relagdo a sua funcdo, exerce atividade contenciosa e
consultiva.

Esse mesmo protocolo trouxe a possibilidade direta do individuo, grupos de
individuos e organizagbes nao governamentais (legitimidade ativa) de buscarem a
reparagdo ao seu direito lesado’®, com acesso direto (sem intermediarios) ao 6rgéo
jurisdicional. De tal modo que, ao contrario do sistema de protegao interamericano,
nao ha como se processar um Estado por violacdo de direitos humanos de terceiro.
Entretanto, um Estado-membro podera propor contra outro, acdo na Corte Europeia,
alegando violagao aos direitos protegidos na CEDH. Nesta ordem de ideais, somente
o Estado é o sujeito passivo das agdes, i.e., a Corte n&o julga individuos por violagdes
de direitos humanos.

Outro sistema regional de protecéo internacional dos direitos humanos é o
africano, que possui como principal instrumento a Carta Africana de Direitos Humanos
e dos Povos (CADHP)"4, sendo que esta, por seu turno, estatui a Comissao Africana

de Direitos Humanos e dos Povos (unico 6rgao criado pela Carta).

a humanidade, repressao do terrorismo, assisténcia judiciaria, trabalhador migrante, linguas regionais
ou minoritarias, direitos das criangas, direitos do homem e da biomedicina, nacionalidade, entre
diversos outros.” (2021, p. 371).

73 Carvalho Ramos complementa dizendo que: “Em geral, a natureza juridica dessa agdo é
essencialmente declaratéria, buscando-se a declaragao da violagdo de direitos humanos, para que,
apos, o Estado escolha os mecanismos internos mais adequados para a reparagao devida. Como
veremos, caso o Estado n&o repare o dano, pleiteia-se a condenacéo do Estado infrator ao pagamento
de uma soma pecuniaria (satisfagdo equitativa). Entre os agentes capazes de acionar a Corte, vé-se
que os individuos ou organizagdes nao governamentais agem em nome proprio na defesa de interesse
préprio; os Estados agem em nome proéprio na defesa de interesse alheio, que vem a ser a protegéo
de direitos humanos de todos sob a jurisdigdo dos Estados contratantes”. (2019, p. 183).

74 Aprovada pela Conferéncia Ministerial da Organizagdo da Unidade Africana (OUA) em Banijul,
Gambia, em janeiro de 1981. Adotada pela XVIII Assembleia dos Chefes de Estado e Governo da
Organizagdo da Unidade Africana (OUA) em Nair6bi, Quénia, em 27 de julho de 1981. Na Carta
Africana, os direitos sdo estabelecidos no primeiro capitulo, seguido dos deveres, no segundo. Dentre
os direitos, destacam-se: a igualdade perante a lei e igual protecdo da lei, inviolabilidade da vida,
integridade fisica e moral, a dignidade inerente a pessoa humana, reconhecimento da personalidade,
a proibicao de todas as formas de exploragao dos seres humanos, especialmente a escravatura, o
trafico de pessoas, a tortura fisica ou moral e as penas ou tratamentos cruéis, desumanos ou
degradantes.
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A Carta Africana entrou em vigor em 1987, com a ratificagdo de 26 Estados-
membros da Organizacédo da Unidade Africana (OUA), atualmente denominada Unido
Africana (UA). Conhecida como “Carta de Banjul”’®, por ser firmada nessa cidade
(sendo também a sede da Comiss&o), o documento reconhece principios da DUDH e
acrescenta outros que tradicionalmente se tinham negado na Africa, & exemplo do
direito de livre determinacao ou o dever dos Estados de eliminar todas as formas de
exploragdo econdémica estrangeira.

A Comissao Africana de Direitos Humanos e dos Povos promove estudos e
pesquisas sobre os problemas da Africa sobre a tematica dos direitos humanos,
elabora pareceres, recomendagdes aos governos, opinides interpretativas sobre as
disposi¢cdes da CADHP, analise de relatdrio estatais bianuais sobre a situagdo dos
direitos protegidos, analise peticdes individuais de vitimas de violagdo de direitos
humanos, bem como petigdes interestaduais (quando um Estado-parte alega que o
outro violou disposi¢coes da CADHP®.

Sobre a competéncia consultiva pautada na promogao e investigagao de
violagdes, Carvalho Ramos (2019, p. 291) aponta que “parte da doutrina chega a
mencionar a “futilidade” de se recorrer a Comissao, caso nao haja supervisao robusta
do cumprimento de suas conclusdes. Assim, 0 mecanismo quase judicial da Carta de
Banjul ressente-se da falta de forga vinculante”.

Com a pretensao de se reforgcar a protecdo dos direitos humanos pela via
judicial, foi adotado o Protocolo de 1998, criando a Corte Africana dos Direitos do
Homem e dos Povos, protocolo este que somente entrou em vigor no ano de 2004,
apoés a sua 152 ratificacdo. A sede da Corte foi instalada em 2007 em Arusha
(Tanzania), onde também esta instalado o Tribunal Penal Internacional para o Crime
de Genocidio em Ruanda.

O terceiro sistema regional de protegao € o Interamericano. Com ele se fecha

a categoria de divisdo em dois critérios de sele¢cado dos sistemas internacionais de

75 Carta Africana dos Direitos Humanos e dos Povos. (Carta de Banjul). Banjul. 1987.

76 “For its Advisory Jurisdiction, the Court may, at the request of a Member State of the African Union
(AU), the AU, any of its organs or any African organisation recognised by the AU, give an opinion on
any other legal matter relating to the Charter or any other relevant human rights instruments, provided
that the subject matter of the opinion is not related to a matter being examined by the Commission.”
Traducgao livre: Para a sua Jurisdicdo Consultiva, o Tribunal pode, a pedido de um Estado Membro da
Unido Africana (UA), a UA, qualquer um dos seus 6rgados ou qualquer organizagao africana reconhecida
pela UA, dar parecer sobre qualquer outra questao juridica relacionada com a Carta ou quaisquer outros
instrumentos relevantes de direitos humanos, desde que o assunto do parecer nao esteja relacionado
a um assunto que esteja sendo examinado pela Comissdo. AFRICAN COURT.
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protecao dos quais o Brasil € parte: (i) o proveniente do sistema da Organizacao das
Nacoes Unidas (Sistema ONU); (ii) o proveniente do sistema da Organizagdo dos
Estados Americanos (Sistema OEA’’ — Interamericano).

Podemos buscar o primeiro movimento para a criacdo do Sistema
Interamericano no ano de 1826, com a realizagdo do Congresso do Panama,
idealizado por Simén Bolivar, cujo objetivo era desenvolver uma confederagao
hispano-americana (projeto que nao foi adiante). Hanashiro (2001, p. 25) destaca que
a primeira fase de evolugao do Sistema Interamericano se deu entre 1826 e 1889,
quando entdo desenvolveu-se a segunda fase o sistema, com a realizagdo, em
188978, da primeira Conferéncia Internacional Americana para criagdo desse sistema
compartilhado de normas e institui¢des.

Em 1945 tem inicio a terceira (e ultima) fase, apos o fim da Segunda Guerra
Mundial, pois nesse ano, no México, realizou-se a Conferéncia Interamericana sobre
Problemas da Guerra e da Paz, momento da adocdo da Resolucdo XL, que
manifestou a necessidade de se formar um sistema internacional americano de
protecao aos direitos humanos.

O Sistema Interamericano de Proteg&o dos Direitos Humanos surgiu em 19487°
com a aprovacado da Declaracdo Americana de Direitos e Deveres do Homem
(aprovada na IX Conferéncia Internacional Americana, em Bogota, Colémbia) e a

adoc¢ao da Carta da Organizagao dos Estados Americanos (OEA). Piovesan (2000, p.

7 “Una caracteristica importante de la OEA que define y explica en gran medida los alcances y limites
de su ambito de actuacion es que se trata de um organismo internacional de caracter inter-
gubernamental, no supra-nacional. Esto quiere decir, entre otras cosas, que la OEA no posee las
caracteristicas de una organizacién de integraciéon en la que, por ejemplo, los Estados membros
transfieren competencias tradicionalmente reservadas al ambito exclusivo de su poder soberano. Em
efecto, las decisiones que se adoptan en el marco de la OEA no tienem per se aplicacion directa o
inmediata en los ordenamientos internos de los paises que la integram como podria ser el caso de los
reglamentos y, en alguna medida, de las directivas adoptadas en el marco de la Unién Europea”.
(ALVARADO, 2019, p. 31-32)

78 As Conferéncias Internacionais Americanas, também chamadas de Conferéncias Pan-Americanas,
foram grandes féruns de discusséo ocorridos entre os anos de 1889 e 1948, que contaram com a
participacdo de varios paises e seus representantes diplomaticos, membros de governos (incluindo
ministros e presidentes), cientistas, técnicos, além de especialistas de multiplos campos de
conhecimento. Foram debatidos temas politicos, comerciais, econémicos, sociais, educacionais e
culturais, o que resultou em iniUmeros tratados, acordos e resolugdes.

79 Até 1948, quando foi criada a Organizagdo dos Estados Americanos (OEA), foram realizadas as
seguintes Conferéncias Internacionais Americanas: | Conferéncia Internacional Americana em
Washington (1989); Il Conferéncia Internacional Americana no México (1901); Ill Conferéncia
Internacional Americana no Rio de Janeiro (1906); IV Conferéncia Internacional Americana em Buenos
Aires (1910); V Conferéncia Internacional Americana em Santiago do Chile (1923); VI Conferéncia
Internacional Americana em Havana (1928); VII Conferéncia Internacional Americana em Montevidéu
(1933); VIl Conferéncia Internacional Americana em Lima (1938); IX Conferéncia Internacional
Americana em Bogota (1948).
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29) explica que o sistema interamericano € composto de dois regimes: (i) o sistema
baseado na Carta da Organizagdo dos Estados Americanos (OEA), mais antigo
organismo regional do mundo - 1948%; (ii) o sistema baseado na Convengéo
Americana sobre Direitos Humanos (CADH), também chamada de Pacto de San José
da Costa Rica - 1969.

A CADH foi assinada na Conferéncia Especializada Interamericana sobre
Direitos Humanos, em San José, Costa Rica, em 22 de novembro de 1969, porém
somente entrou em vigor apos a 112 ratificagdo. Seu regime de protecéo é integrado
pela Comissao Interamericana de Direitos Humanos (CIDH)3! e pela Corte IDH, que
tem o papel de interpretar a Convengao e cuidar de sua aplicagao (artigo 3382, CADH)
e cuja competéncia abrange qualquer pais signatario da CADH ou membro da OEA,
desde que os Estados Partes tenham reconhecido ou reconhecam a referida
competéncia, seja por declaragéo ou convengao especial (artigo 62, 3, CADH).

O Pacto de San José da Costa Rica entrou em vigor no Brasil em 25 de
setembro de 1992, com a promulgagéo do Decreto n° 678/1992, tornando-se um dos
pilares da protegdo dos direitos humanos no pais, ao consagrar direitos politicos e
civis, bem como os relacionados a integridade pessoal, a liberdade e a protecéo

judicial.

80 A Carta da OEA foi emendada pelo Protocolo de Buenos Aires, assinado em 1967, que entrou em
vigor em fevereiro de 1970; pelo Protocolo de Cartagena das indias, assinado em 1985 e entrada em
vigor em 1988; pelo Protocolo de Managua, assinado em 1993 e entrada em vigor em janeiro de 1996;
e pelo Protocolo de Washington, assinado em 1992 e entrada em vigor em setembro de 1997.

81 Artigo 41, CADH: “A Comisséo tem a fungao principal de promover a observancia e a defesa dos
direitos humanos e, no exercicio do seu mandato, tem as seguintes fungdes e atribuigdes: (a) estimular
a consciéncia dos direitos humanos nos povos da América; (b) formular recomendagdes aos governos
dos Estados membros, quando o considerar conveniente, no sentido de que adotem medidas
progressivas em prol dos direitos humanos no ambito de suas leis internas e seus preceitos
constitucionais, bem como disposi¢gdes apropriadas para promover o devido respeito a esses direitos;
(c) preparar os estudos ou relatérios que considerar convenientes para o desempenho de suas fungoes;
(d) solicitar aos governos dos Estados membros que Ihe proporcionem informagdes sobre as medidas
que adotarem em matéria de direitos humanos; (e) atender as consultas que, por meio da Secretaria-
Geral da Organizagao dos Estados Americanos, lhe formularem os Estados membros sobre questdes
relacionadas com os direitos humanos e, dentro de suas possibilidades, prestar-lhes 0 assessoramento
que eles lhe solicitarem; (f)atuar com respeito as peticdes e outras comunicagdes, no exercicio de sua
autoridade, de conformidade com o disposto nos artigos 44 a 51 desta Convencao; (g) apresentar um
relatério anual & Assembleia Geral da Organizacéo dos Estados Americanos”.

82 Artigo 33, CADH: “Sao competentes para conhecer de assuntos relacionados com o cumprimento
dos compromissos assumidos pelos Estados-partes nesta Convencao:

a) a Comissao Interamericana de Direitos Humanos, doravante denominada a Comissé&o; e b) a Corte
Interamericana de Direitos Humanos, doravante denominada a Corte.”
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Cumpre registrar que o Brasil também se vincula a competéncia jurisdicional
da Corte Interamericana de Direitos Humanos (CrIDH)®, na medida em que
formalizou esse reconhecimento pelo Decreto n° 4.463/2002, promulgado em 8 de
novembro de 2002 (artigo 1°).

Em 12 de fevereiro de 2021 a CIDH publicou seu relatério® sobre a “Situagéo
dos Direitos Humanos no Brasil”, no qual fez uma analise abrangente do pais até
dezembro de 2019, destacando o lapso temporal de 23 anos desde a primeira visita
ao Brasil (a primeira realizada entre 27 de novembro e 9 de dezembro de 1995 e a
segunda visita entre 5 e 12 de novembro de 2018). Nesse relatério, faz um alerta ao
pais sobre agdes que tendem a fragilizar e até extinguir o sistema de protegéo e
promogao dos direitos humanos, em razdo do enfraquecimento dos espagos de
participacdo democratica®.

Em especial, a CIDH vé com preocupagdo a retragdo das instituicdes de
democracia participativa, em especial os Conselhos, Comités e Comissdes
em areas importantes para os direitos humanos, que vém sendo desativados,
enfraquecidos e estigmatizados pelo Estado. Tais 6rgaos, ainda que em geral
de natureza consultiva, tiveram importancia capital na formulagao de politicas
publicas sensiveis as necessidades de grupos historicamente excluidos e no
amadurecimento democratico do pais.

8 Casoni e Peruzzo (2021, p. 103-104), em artigo que abordam as contribuicbes da Corte
Interamericana de Direitos Humanos sobre violéncia contra a mulher, destacam que o reconhecimento,
pelos Estados, da competéncia de diversos 6rgaos internacionais para supervisionar o cumprimento
das normas de direitos humanos, ndo é obrigatério, em razdo da soberania. Entretanto, a partir do
momento que o Estado opta pela vinculagéo a esses 6rgéaos, através da incorporagao do documento
internacional ao ordenamento juridico interno, o cumprimento de suas orientagdes passa a ser
obrigatério ao Estado e aos particulares.

84 OEA, 2021. Situagéo dos direitos humanos no Brasil.

85 “A CIDH reconhece que, desde sua redemocratizagéo, o Brasil avangou de maneira significativa na
construcao de instituicées e politicas publicas que ajudaram a reduzir o peso dessas desigualdades
estruturais e do passado de violagdes de direitos humanos, em muitos casos servindo de exemplo para
outros paises da regidao e do mundo em desenvolvimento. Entre 1988 e 2018, o pais promulgou uma
nova Constituicdo, assinou e ratificou importantes tratados regionais e internacionais de direitos
humanos, além de ter modernizado sua legislagdo doméstica em diversas areas relevantes para os
direitos humanos. Ademais, o pais promoveu reformas no Poder Executivo, em distintos 6rgédos do
Poder Judiciario, consolidando estruturas com o potencial necessario a promocdo e a defesa dos
direitos garantidos por essas leis e tratados. Nesse passo, o Brasil estabilizou e fortaleceu sua
democracia, passando a realizar elei¢des livres, gerais e competitivas, além de ter criado e fortalecido
instituicbes de participagdo e controle social sobre a acdo dos governos. Finalmente, a Comissao
considera que o pais langou programas e politicas bem-sucedidas, em areas como de direitos civis
(ex.: acbes afirmativas e medidas antidiscriminatérias); sociais, econdmicas e culturais (ex.: combate a
pobreza e a desigualdade); e direitos coletivos (ex.: verdade e memdria e prote¢cdo do meio ambiente).
Contudo, a CIDH destaca sua preocupagao com recentes processos de ameacas e desestruturacao
dessas instituicoes e politicas construidas por mais de duas décadas.”
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A Comissdo Interamericana finaliza o relatério formulando diversas
recomendacgdes de fortalecimento do sistema de promoc¢ao e protecao dos direitos
humanos, em conformidade com os compromissos assumidos pelo Brasil nos ambitos
interamericano e internacional. Destaca, outrossim, que o pais enfrenta desafios
estruturais para superar aspectos relacionados a discriminagao historicamente
negligenciada, o que impacta fortemente em grupos especificos de individuos, como
afrodescendentes, mulheres, comunidades quilombolas, povos indigenas,
camponeses, trabalhadores rurais, moradores de rua e pessoas em extrema pobreza,
dentre outros.

A Corte Interamericana de Direitos Humanos é o segundo 6rgao da CADH e
atua como tribunal independente. E composta por sete juizes escolhidos pelos
Estados-partes, em sessao da Assembleia Geral da OEA, a partir de listas elaboradas
por eles proprios.

O artigo 61 da CADH estabelece que somente Estados-partes e a Comissao
podem processar Estados perante a CrIDH, excluindo, por conseguinte, a
possibilidade de os individuos serem sujeitos ativos nas demandas diretamente na
Corte. Demais, o sujeito passivo € sempre o Estado. Apesar disso, os individuos
figuram como vitimas nos processos perante a Corte quando a Comissao encaminha
o caso®.

Embora essa modificacdo na CADH nao tenha ocorrido, a Corte conta com a
participacdo das vitimas e seus representantes em todas as fases do processo,
podendo se manifestar em igualdade de condigdes com a Comisséo e o Estado-réu.
Além disso, a partir da Reforma de 2009 no regulamento da Corte (que vale para as
demandas propostas a partir de 1° de janeiro de 2010), os individuos e seus
representantes sdo intimados para apresentar sua peticéo inicial, podendo requerer
diretamente a Corte medidas provisérias no curso dos processos.

A CrIDH também tem fungdo consultiva®’, tendo emitido a sua primeira Opinido
Consultiva (OC) n. 01, em 24 de setembro de 1982, cujo conteudo versa sobre o objeto

da sua proépria funcéo consultiva, seus limites e possibilidades.

8 Cangado Trindade sustenta a necessidade de modificagdo da CADH no que diz respeito a
possibilidade de dotar os individuos de capacidade para postular diretamente na Corte, pontuando que
a Comissao é apenas parte processual, ao passo que, o individuo, é a parte material por ser o titular
do direito pretensamente violado (2002, p. 686).

87 “; Por qué es importante la funcién consultiva de la Corte? Es una tarea bien importante de la Corte
Interamericana. Asi como cuando tu acudes a un especialista por una consulta especifica, por este
medio la Corte IDH responde consultas que formulan los Estados miembros de la OEA o los 6rganos
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Consoante observado, o SIDH exerce papel de destaque no cenario da
cooperacgao internacional em temas de direitos humanos, inclusive os direcionados
aos direitos das PcDs, o que pode ser corroborado pela existéncia de casos
paradigmaticos discutidos em suas Cortes, a exemplos dos casos “Damido Ximenes
Lopes vs Brasil”, “Furlan vs Argentina” e “Gonzales Luy vs Equador”.

Nao obstante o numero de casos julgados pela CrIDH envolvendo o Brasil
ainda seja pequeno, os foros internacionais sdo importantes mecanismos de
consolidagdo de agendas e orientagbes importantes em temas que envolvem os

direitos das PcDs.88

2.3. TRATADOS INTERNACIONAIS DE PROTEGAO AOS DIREITOS DA PESSOA COM
DEFICIENCIA INCORPORADOS PELO BRASIL

Na esfera protetiva dos direitos das pessoas com deficiéncia, direciona-se o
estudo aos instrumentos internacionais ratificados pelo Brasil no ambito americano e
global, sendo eles: (i) a Convengao Interamericana para a Eliminacédo de Todas as
Formas de Discriminagao contra as Pessoas Portadoras e Deficiéncia; (ii) o Tratado
de Marraqueche; (iii) a Convencéo sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia da
ONU e seu Protocolo Facultativo.

A Convencao Interamericana para a Eliminacdo de Todas as Formas de
Discriminacdo contra as Pessoas Portadoras de Deficiéncia®®, conhecida como
Convengao de Guatemala (Guatemala), por ter sido firmada nesta cidade, em 7 de
junho de 1999, teve vigéncia internacional iniciada em 14 de setembro de 2001.

de la misma acerca de: a) la compatibilidad de las normas internas con la Convencién; y b) la
interpretacion de la Convencién o de otros tratados concernientes a la proteccion de los derechos
humanos en los Estados Americanos. Mediante las Opiniones Consultivas la Corte Interamericana ha
asegurado la proteccion de derechos humanos muy importantes para nuestras democracias”.
Disponivel em: https://www.corteidh.or.cr/que_son_las_opiniones_consultivas.cfm. Acesso em: 04 de
abr. de 2022.

88 Bernardes (2011, p. 136), em artigo que aborda a importancia do SIDH como esfera publica
transacional, enfatiza que “[...] o SIDH proporciona as bases institucionais para a construgdo de uma
esfera publica transnacional que pode contribuir para a ampliagdo da democracia brasileira.”

89 Convencion Interamericana para la eliminacion de todas las formas de discriminaciéon contra las
personas com discapacidad. Guatemala. 1999.
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Atualmente, conta com 21 paises signatarios®, tendo sido promulgada no Brasil pelo
Decreto n° 3.956, de 8 de outubro de 2001.

Embora firmada em 1999, utiliza ainda o termo “pessoa portadora de
deficiéncia” (PPD), ja que teve como base varios documentos internacionais do
periodo entre os anos de 1975 e 1996, conforme seu predmbulo®!, esclarecendo, em
seu artigo |, 1, que o termo “deficiéncia” significa uma restricao fisica, mental ou
sensorial, de natureza permanente ou transitéria, que limita a capacidade de exercer
uma ou mais atividades essenciais da vida diaria, causada ou agravada pelo ambiente
econdmico e social.

Caracteriza-se, numa primeira analise, em sua originalidade na definicdo de
pessoa com deficiéncia com base no modelo social de deficiéncia, sendo o primeiro
documento regional que assumiu o carater vinculante em relacdo aos direitos das
pessoas com deficiéncia. Voltou os olhares a importancia da ndo discriminagao contra
pessoas com deficiéncia, prevendo a possibilidade de a¢des afirmativas contra atos
discriminatérios.

Além disso, os Estados Partes que ratificaram a Convencédo da Guatemala,
reafirmam que as PcDs tém os mesmos direitos humanos e liberdades fundamentais
que outras pessoas, incluindo o direito de ndo serem submetidas a discriminagdo com
base na deficiéncia, implicando o reconhecimento da dignidade e da igualdade
inerentes a todo ser humano.

A partir da definigdo de deficiéncia, a Convengao langa seu objetivo principal
em seu artigo I, qual seja, de “prevenir e eliminar todas as formas de discriminagao

contra as pessoas portadoras de deficiéncia e propiciar a sua plena integragédo a

9% OAS. 2022. Firmas.

91 “Tendo presente o Convénio sobre a Readaptagao Profissional e o Emprego de Pessoas Invélidas
da Organizacgao Internacional do Trabalho (Convénio 159); a Declaragdo dos Direitos do Retardado
Mental (AG.26/2856, de 20 de dezembro de 1971); a Declaragdo das Nag¢des Unidas dos Direitos das
Pessoas Portadoras de Deficiéncia (Resolugédo n° 3447, de 9 de dezembro de 1975); o Programa de
Acao Mundial para as Pessoas Portadoras de Deficiéncia, aprovado pela Assembleia Geral das Nagbes
Unidas (Resolugéo 37/52, de 3 de dezembro de 1982); o Protocolo Adicional a Convengado Americana
sobre Direitos Humanos em Matéria de Direitos Econdmicos, Sociais e Culturais, "Protocolo de San
Salvador" (1988); os Principios para a Protegdo dos Doentes Mentais e para a Melhoria do Atendimento
de Saude Mental (AG.46/119, de 17 de dezembro de 1991); a Declaragdo de Caracas da Organizagao
Pan-Americana da Saude; a resolugédo sobre a situacdo das pessoas portadoras de deficiéncia no
Continente Americano [AG/RES.1249 (XXII-O/93)]; as Normas Uniformes sobre Igualdade de
Oportunidades para as Pessoas Portadoras de Deficiéncia (AG.48/96, de 20 de dezembro de 1993); a
Declaragdo de Managua, de 20 de dezembro de 1993; a Declaracdo de Viena e Programa de Agéo
aprovados pela Conferéncia Mundial sobre Direitos Humanos, das Nac¢bes Unidas (157/93); a
resolugao sobre a situacao das pessoas portadoras de deficiéncia no Hemisfério Americano [AG/RES.
1356 (XXV-0/95)] e o Compromisso do Panama com as Pessoas Portadoras de Deficiéncia no
Continente Americano [AG/RES. 1369 (XXVI-0O/96)".
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sociedade”, seguido dos compromissos assumidos pelos Estados Partes,
estabelecendo uma Comissao responsavel por elaborar relatérios que devem incluir
as medidas que os Estados membros tiverem adotado na aplicacdo da Convencéao e
seus progressos, bem como todas as circunstancias ou dificuldades que afetem o grau
de cumprimento decorrente da Convengao (artigo VI).

Ainda que a definicao de deficiéncia contemplada enverede para o modelo
social, a referida Convencao utiliza o termo superado “pessoas portadoras de
deficiéncia”, o que ndo impede que se reconhecga sua importancia no cenario protetivo
dos direitos da PcD, permitindo que a Corte IDH avancasse na consolidacdo de uma
jurisprudéncia no ambito interamericano, abrindo um terreno favoravel para que, anos
depois, a ONU, junto com os movimentos sociais, consolidasse um documento mais
atual, qual seja, a CIDPCD.

No ambito global, o instrumento mais recente de protecédo dos direitos da PcD
¢ o Tratado de Marraqueche®?, firmado em Marraqueche (Marrocos), em 27 de junho
de 2013 e incorporado pelo Brasil através do Decreto n° 9.522, de 8 de outubro de
20189, sendo reconhecida a importancia da cooperagdo internacional e de sua
promogao em apoio aos esforcos nacionais para a realizagdo dos propodsitos e
objetivos do referido Tratado (artigo 9°, 4).

Participaram da proposta do texto os seguintes paises: Brasil, Equador,
Paraguai, Argentina e México. Tem como objetivo principal combater a caréncia de
livros, revistas e outros materiais em formatos acessiveis para: as pessoas cegas;
com deficiéncia visual que n&o possa ser corrigida ou para quem € impossivel realizar
a leitura de material impresso de forma substancialmente equivalente a de uma
pessoa sem essa deficiéncia; com dificuldade de percepg¢ao ou de leitura considerada
incorrigivel, ou para quem € impossivel realizar a leitura de material impresso de forma
substancialmente equivalente a de uma pessoa sem essa dificuldade; ou com
deficiéncia fisica que torne impossivel sustentar ou manipular um livro, focar ou mover
os olhos de forma apropriada a leitura (artigo 3° do Decreto n° 9.522/2018,
complementado pelo artigo 2°, inciso | do Decreto n° 10.882/2021).

92 Decreto n° 9.522 de 8 de outubro de 2018. Promulga o Tratado de Marraqueche para facilitar o
acesso a obras publicadas as pessoas cegas, com deficiéncia visual ou com outras dificuldades para
ter acesso ao texto impresso.

93 O Congresso Nacional aprovou o Tratado de Marraqueche através do Decreto Legislativo n® 261, de
25 de novembro de 2015.



69

No Brasil, o Tratado de Marraqueche foi aprovado pelo Congresso Nacional
cumprindo as condigdes do artigo 5°, paragrafo 3°, da Constituicdo Federal, entrando,
portanto, no direito interno com estatuto de emenda constitucional.

O referido tratado determina aos Estados Partes que estabelecam limitacbes
obrigatérias e facultativas em suas legislagdes internas, visando a produgado, a
distribuicdo e a colocagéo a disposigéo do publico de obras® em formatos acessiveis,
bem como sua importacdo e intercambio transfronteirico®®, sendo considerado um
marco de mudanca positiva de paradigma no tocante a regulamentagao internacional
do sistema de copyrights e de direitos de propriedade intelectual.

Nos termos do artigo 4°, 2, “a”, os Estados signatarios poderao alterar sua
legislagcdo para permitir que a entidades autorizadas, mesmo sem a autorizagado do
titular dos direitos autorais, possam: produzir um exemplar em formato acessivel da
obra; obter de outra entidade autorizada uma obra em formato acessivel; e fornecer
tais exemplares para o beneficiario, por qualquer meio, inclusive por empréstimo nao-
comercial ou mediante comunicagéo eletrénica.

Para tanto, elucida os requisitos em seus incisos: | - a entidade autorizada que
pretenda realizar tal atividade deve ter tido acesso legal a obra ou a um exemplar da
obra; Il - a obra pode ser convertida para um exemplar em formato acessivel, mas nao
se pode introduzir outras mudancas que ndo as necessarias para tornar a obra
acessivel aos beneficiarios; Ill - os exemplares da obra no formato acessivel devem
ser fornecidos exclusivamente para serem utilizados por beneficiarios; IV - a atividade
deve ser realizada sem fins lucrativos.

Em que pese a Lei n° 13.146/2015 (Estatuto da Pessoa com Deficiéncia)
contemplar alguns direitos até mais amplos para as pessoas com deficiéncia visual

(artigo 42, § 1° e artigo 68) %6, ndo ha de se reconhecer a antinomia com o Tratado de

% OBRAS: sdo as obras literarias e artisticas, em forma de texto, notacao e/ou ilustragbes conexas,
que tenham sido publicadas ou tornadas disponiveis publicamente por qualquer meio. Incluem-se,
nesta definigdo, as obras em formato de audio, como os audiolivros.

9 BRASIL. Entenda o Tratado de Marraqueche. (Cartilha) Ministério do Turismo. Secretaria Especial
da Cultura.

9% “Artigo 42. A pessoa com deficiéncia tem direito a cultura, ao esporte, ao turismo e ao lazer em
igualdade de oportunidades com as demais pessoas, sendo-lhe garantido o acesso: [...] § 1° E vedada
a recusa de oferta de obra intelectual em formato acessivel a pessoa com deficiéncia, sob qualquer
argumento, inclusive sob a alegacao de protecdo dos direitos de propriedade intelectual.”

“Artigo 68. O poder publico deve adotar mecanismos de incentivo a producgdo, a edi¢do, a difuséo, a
distribuicdo e a comercializacdo de livros em formatos acessiveis, inclusive em publicagdes da
administragdo publica ou financiadas com recursos publicos, com vistas a garantir a pessoa com
deficiéncia o direito de acesso a leitura, a informagao e a comunicagao.
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Marraqueche, uma vez que o préprio artigo 12, 2, destaca que este “Tratado nao
prejudica outras limitagdes e excegdes para pessoas com deficiéncia previstas pela
legislagdo nacional.” De mais a mais, os tratados internacionais servem para definir
parametros comuns entre os paises signatarios, com o propdsito de assegurar aos
individuos por ele amparados o direito de serem reconhecidos como cidadaos do
mundo, como tratamos acima.

O Decreto n° 10.882, de 3 de dezembro de 2021%, regulamenta o Tratado de
Marraqueche, melhor definindo no artigo 2°, |, alineas “a”, “b”, “c” e “d”, quem sao
considerados como beneficiarios para o acesso a obras em formato acessivel e, nos
artigos 5° a 10, cuidam do processo administrativo de reconhecimento de entidades
autorizadas a produzir e disponibilizar aos beneficiarios exemplares de obras em
formatos acessiveis.

Constituem irregularidades passiveis de levar ao cancelamento do
reconhecimento da entidade: tratar beneficiarios de forma desigual ou discriminatdria;
impedir, obstruir ou dificultar, de qualquer forma ou a qualquer pretexto, o acesso a
exemplares em formatos acessiveis as pessoas que tenham comprovado sua
qualidade de beneficiarias; cobrar valores abusivos ou desproporcionais ao custo
efetivo das atividades relacionadas a producao, ao intercambio transfronteirico e a
importacdo de exemplares em formato acessivel; e negar o acesso ou ndo garantir a
publicidade e a transparéncia das informacdes (artigo 12, incisos | a VI).

Compete, por fim, ao Ministério da Mulher, da Familia e dos Direitos Humanos
a supervisao das entidades autorizadas, podendo inclusive decretar o cancelamento
do seu reconhecimento caso venham a abusar dos seus direitos ou descumprir as
regras fixadas no regulamento, nos termos do artigo 13.

Os seguintes instrumentos internacionais de ambito global a serem analisados

conjuntamente sdo: a Convengéao sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia e

§ 1° Nos editais de compras de livros, inclusive para o abastecimento ou a atualizagdo de acervos de
bibliotecas em todos os niveis e modalidades de educagao e de bibliotecas publicas, o poder publico
devera adotar clausulas de impedimento a participagdo de editoras que ndo ofertem sua produgao
também em formatos acessiveis.

§ 2° Consideram-se formatos acessiveis o0s arquivos digitais que possam ser reconhecidos e acessados
por softwares leitores de telas ou outras tecnologias assistivas que vierem a substitui-los, permitindo
leitura com voz sintetizada, ampliacdo de caracteres, diferentes contrastes e impressao em Braille.

§ 3° O poder publico deve estimular e apoiar a adaptagao e a produgao de artigos cientificos em formato
acessivel, inclusive em Libras.”

97 Decreto n°® 10.882, de 3 de dezembro de 2021. Regulamenta o Tratado de Marraqueche para facilitar
0 acesso a obras publicadas as pessoas cegas, com deficiéncia visual ou com outras dificuldades para
ter acesso ao texto impresso.
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seu Protocolo Facultativo. A Convencao foi adotada pela Assembleia Geral da ONU
em 13 de dezembro de 2006% (por meio da Resolugdo 61/106), representando
recorde de assinaturas no dia a abertura de uma Convencgao Internacional, com
entrada em vigor internacionalmente em 3 de maio de 2008.

Em 9 de julho de 2008, a CIDPCD e o Protocolo Facultativo foram referendados
com equivaléncia de Emenda Constitucional®® pelo Senado Federal através
do Decreto Legislativo n° 186'°°. Em agosto do ano seguinte, dia 25, os referidos
instrumentos foram promulgados pelo Presidente da Republica através do Decreto n°
6.949.

Durante o trajeto até a Convencéo, além dos instrumentos de alcance geral, a
exemplo da Declaragao Universal dos Direitos Humanos (1945), o Pacto Internacional
de Direitos Econémicos, Sociais e Culturais (1966) e o Pacto Internacional de Direitos
Civis e Politicos (1966), aconteceram diversas discussdes e adogdes de resolugdes
pela ONU, que precederam a Resolugao 61/106.

Para constatar o avangco da CIDPCD em relagao a definicdo de deficiéncia, a
alinea “e” de seu preambulo reconhece que a deficiéncia € um “conceito em evolugao”
e resulta da interacao entre PcD e as barreiras derivadas das atitudes de outrem e do
ambiente em que vivem, impedindo-as de ter plena e efetiva participacdo na
sociedade em igualdade de oportunidades com as demais pessoas.

Nesse escopo, o objetivo principal da Convengéo é fazer com que o modelo
social de abordagem da deficiéncia seja universalizado, viabilizando a reestruturagéo
das sociedades no que diz respeito a garantia dos direitos da PcD. Impde destacar,
todavia, que nenhum dispositivo da CIDPCD afetara quaisquer disposicées mais
vantajosas a realizagao dos direitos das PcD constantes na legislacdo do Estado-parte
ou no direito internacional em vigor para esse Estado. Portanto, todos os direitos ja
conquistados pelas PcDs no Brasil ndo serao alterados ou repudiados pela referida
Convencao.

Algados a categoria de principios gerais, a “dignidade inerente” a PcD e a “plena
e efetiva participacao e inclusdo na sociedade”, encontram-se no rol trazido pelo artigo

% Em Nova York, motivo pelo qual é conhecida como a Convengéo de Nova York.

9 Esse fato foi ressaltado pelo Brasil em seu primeiro relatério enviado ao Comité da ONU da CIDPCD,
com objetivo de demonstrar a importancia e preocupacgao dedicadas aos direitos da PcD.

100 Artigo 1°. Fica aprovado, nos termos do § 3° do artigo 5° da Constituicdo Federal, o texto da
Convencao sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia e de seu Protocolo Facultativo, assinados
em Nova lorque, em 30 de margo de 2007



72

3°, da CIDPCD. Sao esses os principios gerais: a) O respeito pela dignidade inerente,
a autonomia individual, inclusive a liberdade de fazer as préprias escolhas, e a
independéncia das pessoas; b) A ndo-discriminagao; c) A plena e efetiva participagao
e inclusdo na sociedade; d) O respeito pela diferenga e pela aceitagdo das pessoas
com deficiéncia como parte da diversidade humana e da humanidade; €) A igualdade
de oportunidades; f) A acessibilidade; g) A igualdade entre o homem e a mulher; h) O
respeito pelo desenvolvimento das capacidades das criangcas com deficiéncia e pelo
direito das criangcas com deficiéncia de preservar sua identidade.

A aceitacdo da PcD como parte integrante da diversidade humana e da
humanidade vai muito além do préprio respeito. Representa a compreensao de que a
deficiéncia ndo algo mal e que, portanto, deva ser eliminado. No entanto, deve ser
evitado que a deficiéncia se agrave e, com 0 seu agravamento, 0 exercicio da
cidadania fique mais complexo, ou melhor, mais dificil de ser exercido.

Acerca dos principios gerais, Corréa (2021, cap. 4, item 1), reforcando seu
carater normativo, opina:

Nesse sentido, ndo ha como se cogitar de igualdade de oportunidades em
um cenario de discriminagao, ou da plena e efetiva participacao e inclusdo na
sociedade, sem o respeito pela diversidade. Neste cenario, possivel que uma
mesma situagéo fatica mobilize a aplicagdo de uma pluralidade de direitos e
principios da convecgao, sendo certo que sao decorrentes de tais principios
convencionais, restando evidente que para além do carater abstrato, revela a

Convengao o caminho a ser seguido para a efetiva implementagcado dos
direitos atrelados aos aludidos principios.

Entre o artigo 5° ao 30, a CIDPCD buscou garantir que o referido instrumento
abordasse todos os temas vinculados a protecdo dos direitos da PcD, evitando
brechas para sua inobservancia e fornecendo subsidios para monitoramento.
Destacou, em artigos especificos, os direitos das mulheres com deficiéncia (artigo 6°)
e das criangas com deficiéncia (artigo 7°), como desdobramento da cautela espelhada
em seu preambulo, nas letras “q” e “r"10

O artigo 12, 2, da CIDPCD, altera significativamente o sistema de capacidades
do Cadigo Civil Brasil quando estatui que “os Estados Partes reconhecerdo que as

101 “q) Reconhecendo que mulheres e meninas com deficiéncia estdo frequentemente expostas a
maiores riscos, tanto no lar como fora dele, de sofrer violéncia, lesdes ou abuso, descaso ou tratamento
negligente, maus-tratos ou exploragéo;

r) Reconhecendo que as criangas com deficiéncia devem gozar plenamente de todos os direitos
humanos e liberdades fundamentais em igualdade de oportunidades com as outras criangas e
relembrando as obriga¢cdes assumidas com esse fim pelos Estados Partes na Convengéo sobre os
Direitos da Crianga”.
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pessoas com deficiéncia gozam de capacidade legal em igualdade de condi¢cbes com
as demais pessoas em todos os aspectos da vida”. Menezes (2015, p.4) destaca que
0s mecanismos de protecao criados pelos estados signatarios devem funcionar como
apoios e n3o substitutivos da vontade da PcD'%2,

Obviamente que o discernimento orienta o exercicio dessa capacidade,
principalmente quando os atos dessa pessoa possam gerar efeitos juridicos para a
esfera pessoal ou de terceiros. No entanto, o foco permanece no discernimento
necessario e nao no diagnostico médico de uma deficiéncia mental ou intelectual.
Dessa forma, a despeito de eventual limitagao fisica, intelectual ou mental (transitéria
ou duradoura), restar preservado o discernimento necessario a pratica do ato civil
especifico, ndo ha que se falar em abalo de sua capacidade legal.

A tomada de decisdo apoiada instituida pela LBI'° é um mecanismo de apoio
ao exercicio da capacidade legal as pessoas com alguma limitagcéo, possibilitando a
manutencdo de sua autonomia, ainda que cercada de alguma protegcdo. A
necessidade da pessoa requerente € que justificara e identificara o &mbito no qual
sera apoiada (artigo 12, item 3, CIDPCD)'%4. Assim, alguns casos podem requerer o
apoio apenas quanto as decisdes juridicas patrimoniais, enquanto, outros, podem
demandar apoio para as decisdes que impactam na esfera nao-patrimonial.

O Comité sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, tratado no artigo 34
da CIDPCD, além da fungé&o prevista no artigo 35 de receber e analisar relatérios dos
estados partes (como o relatorio do Brasil, objeto de estudo nesta dissertagc&o), ainda
tem a fungao atribuida no artigo 1° do Protocolo Facultativo, qual seja analisar “as
comunicagdes submetidas por pessoas ou grupos de pessoas, ou em nome deles,
sujeitos a sua jurisdigdo, alegando serem vitimas de violagdo das disposi¢des da
Convencao pelo referido Estado-parte”.

102 Observa-se gradativo avanco no pais em termos de legislagao e politicas publicas, com o escopo
de garantir uma melhor qualidade de vida as PcDs. Citam-se como exemplos, na esfera legislativa, o
Decreto n° 7.612, de 17 de novembro de 2011, que instituiu o Plano Nacional dos Direitos da Pessoa
com Deficiéncia - Plano Viver sem Limite; a Lei n® 12.587, de 3 de janeiro de 2012, que instituiu as
diretrizes da Politica Nacional de Mobilidade Urbana; a Lei n ° 10.098, de 19 de dezembro de 2000,
que estabelece normas gerais e critérios basicos para a promog¢ao da acessibilidade das pessoas
portadoras de deficiéncia ou com mobilidade reduzida; a ja citada Lei Brasileira de Inclusdo, Lei n°
13.146, de 6 de julho de 2015. Na seara das politicas publicas, foi criada no &mbito da Presidéncia da
Republica, a Secretaria Nacional de Promogéao dos Direitos da Pessoa com Deficiéncia, érgao que atua
na articulacdo e coordenacao das politicas publicas voltadas para as pessoas com deficiéncia.

103 Com o acréscimo do artigo 1.783-A e onze paragrafos a redagao do Codigo Civil.

104 “Os Estados Partes tomarido medidas apropriadas para prover o acesso de pessoas com deficiéncia
ao apoio que necessitarem no exercicio de sua capacidade legal”.
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No capitulo a seguir, adentra-se ao ponto principal do estudo ao tratar
especificamente das recomendacdes feitas pelo Comité ao Brasil, apds o recebimento
e analise dos relatérios do governo e entidades da sociedade civil. Com isso responde-
se a questao proposta inicialmente, identificando qual a responsabilidade dos
municipios frente a estas recomendacdes.

Tratados globais e regionais de direitos humanos fortalecem os esforgos
internos para a construgdo de parametros de direitos humanos, incluindo os direitos
das PcDs, que devem ser observados em todas as unidades da federacio. Os direitos
das PcDs deve ser respeitados e implementados em sua casa, em sua cidade, em

seu Estado, em seu pais e no mundo.
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3. O COMITE SOBRE OS DIREITOS DAS PESSOAS COM DEFICIENCIA E A
RESPONSABILIDADE MUNICIPAL

O Comité estatuido pelo artigo 34, da CIDPCD, é composto por 18 membros,
também chamados de peritos'®, os quais séo eleitos pelos Estados observada a
“distribuicdo geografica equitativa, representagcédo de diferentes formas de civilizagéo
e dos principais sistemas juridicos, representagcdo equilibrada de género e
participacéo de peritos com deficiéncia” (artigo 34, itens 2 e 4, da CIDPCD).

Normalmente, os membros do Comité se reunem no Escritério do Alto
Comissariado das Nagées Unidas (Genebra), pelo menos em duas sessdes ao ano'%.
As sessdes também poderéo ser realizadas em outro local a ser designado pelo
Comité, mediante consulta ao Secretario-Geral.

Compete ao Comité estabelecer suas proprias normas de procedimento,
conforme determina a Convengao da ONU. Por seu turno, compete ao Estado-parte
cooperar com o Comité, auxiliando seus membros no desempenho de seus mandatos.

A CIDPCD atribui ao Comité o mecanismo dos relatérios como forma de
monitoramento. Assim, os Estados-partes obrigam-se a apresentar relatérios
regulares ao Comité, posicionando se os direitos consagrados na Convengéo estao
sendo implementados (inicialmente dentro de dois anos apds a ratificagdo da
Convencao e, posteriormente, a cada quatro anos, nos termos do artigo 35).

Apos o recebimento dos relatérios, o Comité os examina, sem a participacao
de membro da mesma nacionalidade do Estado-parte que encaminhou o relatério,
podendo ser solicitado pelo Comité informacdes adicionais referentes a
implementagao da Convencéo.

Caso o Estado-parte atrase a entrega do relatério, sera notificado pelo Comité
de seu atraso, mas podera ainda entregar o relatério dentro de dois meses, contados
do recebimento da notificacdo. Porém, se assim nao o fizer, o Comité podera fazer as

suas recomendacgdes baseadas nas informacgdes existentes em seu poder.

105 Os peritos tém mandatos de quatro anos, sendo permitida uma Unica reeleicdo. Devem atuar a titulo
pessoal, sendo pessoas de elevada postura moral, reconhecida competéncia e experiéncia em matéria
de direitos das pessoas com deficiéncia.

106 Através de iniciativa do Comité, poderao ocorrer sessdes extraordinarias, podendo o seu Presidente
convoca-las através de consultas aos outros membros. Além disso, a realizagdo de sessdes
extraordinarias também podera ocorrer através de requerimento de Estado-parte ou a pedido da
maioria de seus membros.
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As recomendacgdes tém como escopo fortalecer a implementagcdo da
Convencgao naquele Estado-parte. O Comité também publica sua interpretacdo do
conteudo das disposi¢des de direitos humanos, através dos comentarios gerais, sobre
questdes tematicas, podendo, inclusive, estabelecer cooperagdo com as agéncias
especializadas e outros érgaos da ONU, bem como outros 6rgaos responsaveis pelo
monitoramento de tratados de direitos humanos.

Além dos relatérios de monitoramento, também € previsto no Protocolo
Facultativo da CIDPCD outro mecanismo de monitoramento, que € a possibilidade de
recebimento, pelo Comité, de comunicagdes feitas por pessoas ou grupos de pessoas
sujeitos a sua jurisdi¢cdo, as quais apontam violagdes aos direitos das PcDs. Convém
destacar que as petigdes'®” ou comunicagdes individuais somente poderdo ser
analisadas pelo Comité se o Estado denunciado for signatario da Convengao e de seu
respectivo Protocolo Facultativo.

E possivel a adocdo de medidas cautelares'® por parte do Comité apds
receber uma comunicacgao individual e antes de decidir o seu mérito, o que néo afetara
0 juizo de admissibilidade ou de mérito da comunicagao individual.

Os artigos 6° e 7° do Protocolo Facultativo tratam da possibilidade de o Comité
realizar investigagdes em Estado-parte em que estiver ocorrendo violagdo grave ou
sistematica dos direitos previstos na CIDPCD. Contudo, deve ser observado o direito
do Estado-parte, ao ratificar o Protocolo Facultativo, formular reservas aos artigos
mencionados e, consequentemente, optar por nao se submeter ao monitoramento do
Comité através de investigagoes.

Nesse estudo, como bem pontuado, € analisada a forma de monitoramento do
Comité através de relatérios dos Estados-Partes, descrita nos artigos 35 e 36, da

Convencao.

107 Artigo 2, do Protocolo Facultativo a Convencao sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia: “O
Comité ira declarar a peticdo inadmissivel quando: a) a comunicagao for andnima; b) a comunicagéo
constituir abuso do direito de submeter tais comunicagdes ou for incompativel com as disposiges da
Convencgao; c) a mesma matéria ja tenha sido examinada pelo Comité ou tenha sido ou estiver sendo
examinada sob outro procedimento de investigagdo ou resolugdo internacional; d) ndo tenham sido
esgotados todos os recursos internos disponiveis, salvo no caso em que a tramitagdo desses recursos
se prolongue injustificadamente, ou seja improvavel que se obtenha com eles solugéo efetiva; e) a
comunicacgao estiver precariamente fundamentada ou nao for suficientemente substanciada; ou f) os
fatos que motivaram a comunicag¢ao tenham ocorrido antes da entrada em vigor do presente Protocolo
para o Estado parte em aprego, salvo se os fatos continuaram ocorrendo apés aquela data.”

108 Tais medidas tém por finalidade evitar possiveis danos irreparaveis a vitima ou as vitimas das
violagbes alegadas.
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3.1. PRIMEIRO RELATORIO SOBRE A SITUACAO DAS PESSOAS COM
DEFICIENCIA DO BRASIL ENVIADO AO COMITE DA ONU

Foi com o atraso de dois anos que, em maio de 2012, o Brasil enviou o seu
primeiro relatério ao Comité da ONU. Analisando o relatdrio enviado, observa-se que
o Estado brasileiro adota uma postura bem otimista quanto ao cenario que pretendeu
retratar, apresentando pontos positivos do sistema juridico brasileiro em matéria de
direitos humanos. Porém, denota-se que nao ha muita especificidade quando o tema
se volta aos direitos das PcDs, o que sera demonstrado a seguir.

O relatério € dividido em duas partes. Na primeira parte sdo apresentadas
informagdes gerais sobre o pais (como, por exemplo, area territorial, populacéo e
renda per capita), assim como apontamento do ordenamento juridico brasileiro
aplicavel ao tema, principais instituicdes publicas'® e informagdes sobre programas e
planos direcionados ao atendimento das PcDs.

Foi demonstrada também, na parte inicial do relatério, a estrutura geral de
protecdo e promogado dos direitos humanos, apresentando algumas informagdes
sobre o eixo tematico “universalizar direitos em um contexto de desigualdade” do
“Programa Nacional de Direitos Humanos IlI”. Reconheceu-se que, muito embora os
direitos humanos ocupem posigao importante no ordenamento juridico do pais, ainda
assim a desigualdade € muito latente. Imperiosa, segundo o relatério, a adogéo de
politicas publicas, tendo a diretriz 10'"° do referido eixo tematico se preocupado com
os direitos das PcDs, especificamente, quando trata da garantia da igualdade na

diversidade.

109 Destacou a existéncia da Secretaria de Direitos Humanos da Presidéncia da Republica, que tem
atuacao articulada com a Secretaria Nacional de Promogao dos Direitos das Pessoas com Deficiéncia,
as quais buscam a formulacdo e implementagdo de politicas publicas destinadas a essa parcela
importante da populacgao.

110 No ambito da diretriz 10 encontra-se o objetivo estratégico IV, referente a promocao e protecdo dos
direitos das PcDs, com as seguintes agdes programaticas: a) garantir as pessoas com deficiéncia
protecao legal contra discriminagao; b) garantir salvaguardas eficazes e apropriadas para evitar abusos
praticados contra as pessoas com deficiéncia; c) garantir o cumprimento do Decreto n° 5.296/2004
referente a acessibilidade; d) garantir materiais didaticos e pedagogicos para atender a educagéo
especial; e) divulgar o sistema Braille, 0o método Tadoma, a escrita de sinais e as informacgdes tateis; f)
instituir e implementar a Lingua Brasileira de Sinais como uma opg¢éao de disciplina académica; g) propor
a regulamentagdo dos profissionais em relacdo a implementagdo da acessibilidade, tais como:
instrutores LIBRAS, guia-intérpretes, tradutores-intérpretes, revisores e leitores de braille e treinadores
de caes-guia; h) preparar relatérios sobre os municipios com as estruturas para monitorar a
conformidade e a implementacdo das normas aplicaveis em matéria de direitos das pessoas com
deficiéncia.
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Foi abordada também a relevancia do “Plano Nacional dos Direitos da Pessoa
com Deficiéncia” (de novembro de 2011), estruturado em quatro eixos: educagao''",
saude''?, inclusdo social''? e acessibilidade'"*.

Na segunda parte do relatério, o Brasil expde as medidas que foram e estavam
sendo adotadas naquele momento em relacdo aos direitos e deveres previstos na
CIDPCD. No que se refere as medidas futuras de curto prazo, o relatério apontou o
desenvolvimento de politicas publicas voltadas a assisténcia da PcD, através de uma
estratégia nacional com articulagdo entre governo e sociedade civil. A médio prazo,
ressaltou a necessidade de fortalecimento de uma politica educacional inclusiva, bem
como a implementagao de programas voltados a remocéao de barreiras impeditivas de
plena participagdo da PcD na sociedade. Ja ha longo prazo, sustentou a importancia
da criacdo de base de dados sobre a PcD, legislagdo, assisténcia técnica,
bibliografias, capacitagao e treinamentos.

ApOs as consideragdes iniciais, € nesta segunda parte que o Brasil passa a se
manifestar sobre a situagcao dos direitos da PcD previstos na CIDPCD, iniciando pelo
artigo 5°, que versa sobre o direito a igualdade e ndo discriminagao, assegurando que
tais direitos estao previstos na prépria Constituicdo Federal de 1988 (artigos 3° e 5°),
assim como em diversos outros instrumentos normativos domésticos''®, como, por
exemplo, a Lei 7.853/1989, que trata de varias condutas discriminatdrias praticadas
contra as pessoas com deficiéncia, tendo o Poder Judiciario adotado a legislagédo em

varios julgados.

111 O plano apresentou acdes na area da educagdo como servigos de transporte escolar (para facilitar
0 acesso de alunos com deficiéncia nas escolas), alteragdes arquitetbnicas nas escolas publicas e
instituicbes federais de ensino superior e oferta de até 150 mil vagas para PcD no ensino profissional
federal.

12 No que diz respeito a saulde, o plano previu a destinagdo de R$ 1,4 bilhdo a expansao das medidas
de protecdo e prevencao voltadas as PcDs, entre as quais destacam-se a criagcdo de um sistema
nacional de monitoramento e identificagdo da triagem neonatal, o reforgo de agdes relacionadas a
habilitagao e reabilitagdo, atendimento odontoldgico e expanséo do acesso a orteses e préteses.

113 De forma superficial, o plano previu a implementagdo dos Centros de Referéncia para fornecer apoio
as PcDs em situagao de risco, incluindo também as pessoas em situagao de extrema pobreza ou
sujeitas ao abandono e isolamento social.

14 Quanto a acessibilidade, o Brasil apontou que no “Plano Nacional dos Direitos da Pessoa com
Deficiéncia” ha a previsédo de agdes conjuntas entre todos os entes federativos, com orcamento de R$
4,1 bilhdes e cita como exemplo de agdes a instalagdo de 100% das unidades do Programa Minha
Casa, Minha Vida (MCMV) construidas com as adaptag¢des necessarias e a inclusdo de medidas de
mobilidade urbana no Programa de Aceleragéo do Crescimento, de 2014 (PAC 2).

115 Refere outros exemplos: o artigo 140 do Cédigo Penal (injuria contra a PcD); a Lei 11.340/2006 (Lei
Maria da Penha), que alterou o artigo 129 do Cédigo Penal, para aumentar a pena daquele que pratica
violéncia doméstica contra a PcD; a Lei 9.455/1997, que da como causa de aumento de pena a tortura
praticada contra PcD.
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Em que pese a adocdo de politicas publicas direcionadas a promoc¢ao da
igualdade entre homens e mulheres, o Brasil reconheceu a existéncia de praticas
discriminatérias voltadas ao trabalho, em razéo das diferencas salariais entre homens
e mulheres. O cenario piora com relagdo as mulheres com deficiéncia, que ocupavam,
no ano de 2008, apenas 0,3% dos postos formais de trabalho existentes no Brasil (o
relatorio trabalha com os dados do Censo de 2000).

Demonstrando a generalidade anteriormente apontada, ou seja, de que muito
foi tratado no relatério sem o recorte da PcD, o pais relatou que as criangcas e
adolescentes com deficiéncia devem usufruir de todos os direitos concedidos a
criangas e adolescentes em geral, apontando a importancia da Constituicao Federal
de 1988, o Estatuto da Crianca e do Adolescente de 1990, a criagdo do Conselho
Nacional dos Direitos da Crianga e do Adolescente e da Secretaria Nacional de
Promocgao dos Direitos das Criancas e do Adolescente.

Ainda no campo genérico, informou que, com relagéo a conscientizagao ditada
pelo artigo 8° da CIDPCD, realizou diversas reunides, campanhas, publicacbes e
oficinas com recursos da Secretaria de Direitos Humanos da Presidéncia da
Republica, dando destaque a campanha “Acessibilidade — siga esta ideia”,
desenvolvida pelo Conselho Nacional dos Direitos das Pessoas com Deficiéncia,
amplamente difundida.

Aproveitando o eixo da conscientizagdo, esclareceu que foi ampla a divulgagao
da CIDPCD a populacdo, uma vez que a Secretaria de Direitos Humanos da
Presidéncia da Republica publicou trés versdes diferentes da referida Convencao,
inclusive com a distribuicdo de cinco mil coépias para bibliotecas, agéncias
governamentais, organizagdes ndo governamentais e entidades de direitos humanos,
fora as versodes eletrénicas em diversos sites de internet.

No que guarda respeito a um dos mais importantes eixos protetivos, a
acessibilidade (artigo 9°), o Estado brasileiro reportou-se novamente a Carta Magna
(artigos 220, 227 e 244) e outros diplomas legais, citando, entre outros: a Lei n°
10.436/2002, que versa sobre a Lingua Brasileira de Sinais (LIBRAS); a Lei n°
11.126/2005, que garante aos deficientes visuais 0 acesso aos veiculos e espagos
publicos com seus caes-guias; o Decreto n° 5.296/2004, que regulamenta as Leis
n° 10.048 e 10.098, ambas de 2000 e que tratam do atendimento prioritario e
promogcao da acessibilidade das PcDs ou pessoas com mobilidade reduzida; a criacdo
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de normas através da Associagao Brasileira de Normas Técnicas (ABNT) voltadas a
garantir a acessibilidade em edificios.

Referindo-se ao artigo 11 da Convencgédo, que cuida das situagdes de risco e
emergéncias humanitarias, o pais informou inexistir naquele momento um protocolo
especifico para fornecer assisténcias as PcDs em situacdo de risco, ponderando,
entretanto, que a Secretaria de Direitos Humanos da Presidéncia da Republica
trabalhava em um documento apropriado.

Destacou a concessao de beneficios para aqueles em situacdo de
vulnerabilidade, nos termos da Lei Organica da Assisténcia Social (LOAS). Todavia,
o Brasil vivenciou total despreparo durante a pandemia de COVID-19, ocasiao em que
as PcDs ficaram relegadas ao mero isolamento, sendo que os efeitos desse descaso
ainda ndo podem sequer serem mensurados.

O atendimento ao reconhecimento igualitario das PcDs tratado no artigo 12 da
Convencgao foi direcionado ao artigo 5° da Constituicdo Federal brasileira, o qual
assegura expressamente que todas as pessoas sao iguais perante a lei, sem distingéo
de qualquer natureza. Foi apontada também a discussdo sobre a manutencido das
instituicdes de custddia ainda previstas no Cédigo Civil Brasileiro, sustentando que as
mesmas devem ser utilizadas com a seletividade adequada, prevenindo abusos.

Por sua vez, o acesso a justica tratado no artigo 13, demonstra especificidade
a PcD, destacando novamente a Lei n°® 10.048/2000, agora conjugada com a Lei n°
12.009/2009, que garantem prioridade na analise de processos relacionados as PcDs,
assim como a Resolugédo n° 27/2009 do Conselho Nacional de Justica (CNJ) com
recomendacgdes aos Tribunais voltadas a eliminagao de barreiras para promocéao de
acesso das PcDs.

A liberdade e a seguranga da PcD ditadas pelo artigo 14 da CIDPCD também
foi objeto de consideragdes pelo pais, sendo destacada a importancia da criagao do
Sistema Unico de Saude (SUS) e a introducédo (na década de 1990), de uma nova
politica de saude mental, com a retirada do foco na internagao psiquiatrica, marcando
passo importante na abolicdo dos manicomios'"8.

Quanto a tortura tratada no artigo 15 da Convencao, o Brasil reconheceu a

existéncia de diversas denuncias de tortura praticada em hospitais psiquiatricos e

116 No ano de 2002 foi criada a “Politica Nacional de Saude Mental” objetivando a livre circulagéo de
pessoas com transtornos mentais, estabelecendo ainda uma variedade de servigos especializados
como, por exemplo, os “Centros de Assisténcia Psicossocial”.
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comunidades terapéuticas, destacando que o Estatuto da Crianca e do Adolescente
atribuiu a familia, ao Estado e a sociedade responsabilidade para impedir que criancas
e adolescentes sejam expostos a tratamentos cruéis ou degradantes, assegurando a
proibicdo de realizagdo de experimentos com pessoas sem consentimento.

Todavia, observa-se desde 2019 uma tentativa do Governo em reimplementar
no SUS o uso de aparelhos de eletroconvulsoterapia (popularmente conhecido como
eletrochoque), bem como a possibilidade de internagdo de criangas em hospitais
psiquiatricos. Entendida como uma forma de tortura, maus tratos e tratamento
degradante, a eletroconvulsoterapia é alvo de manifestos sobre as mudangas
pretendidas na Politica Nacional de Saude Mental e na Politica Nacional sobre
Drogas''”.

Quanto a prevencgao contra a exploragao, a violéncia e o abuso, ditados pelo
artigo 16 da Convencao, no ambito da “Protecédo Social Especial”’, mereceu destaque
o programa “Disque Direitos Humanos”, em que sao recebidas denuncias de violagdes
de direitos humanos contra pessoas em situagao de rua, idosos, LGBT (sigla utilizada
na época) e pessoas com deficiéncia.

Em referéncia a protecao e integridade fisica e mental trazidas pelo artigo 17,
o Brasil destacou a promulgacédo da Lei n° 11.520/2007 que concede beneficios
especiais para as pessoas afetadas pela hanseniase e a Lei n° 12.190/2010, cujo
objetivo é a concesséao de indenizag&o as pessoas com deficiéncia decorrente do uso
da talidomida.

O direito a vida independente e inclusdo na comunidade tratados pelo artigo 19
da Convencéo, teve como maior relevancia em suas consideracdes a existéncia do
“Servigo de Protecdo Social Especial para Pessoas com Deficiéncia, Idosos e suas
Familias”, cujo objetivo € a promogdo da autonomia, inclusdo e melhoria da qualidade
de vida destas pessoas. Destacou também a importancia do projeto de manual de
diretrizes técnicas sobre servigos de atendimento residencial para jovens e adultos
com deficiéncia, as chamadas residéncias inclusivas.

A mobilidade da PcD especificada no artigo 20 foi relatada pelo Estado,
balizando a existéncia de algumas iniciativas para promover a mobilidade, a exemplo

da criacdo do Comité de Assisténcia Técnica da Secretaria Nacional para a Promog¢ao

117 Exemplo: Manifesto n. 17, de 15/12/2021, apoiado pelo Conselho Municipal de Campinas. CAMARA
MUNICIPAL DE CAMPINAS, 2021. Nota de Protesto a Consulta Publica Conitec/SCTIE n°® 107/2021 -
ELETROCHOQUE NAO!!
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dos Direitos das Pessoas com Deficiéncia, o “Projeto Caes-guia”''®, o “Programa
Nacional de Tecnologia Assistiva”''®, além da distribuigdo de passes gratuitos para
PcD no servigo publico interestadual de transporte de passageiros (Decreto
3.691/2000).

Sobre o direito a educagao (artigo 24), o Brasil explicou que adota um sistema
educacional inclusivo em todos os niveis, tendo como parametro a ideia de igualdade
de oportunidades ditadas pelos artigos 205 e 206 da Constituicdo Federal de 1988.
Também a justificar a educacgao inclusiva, trouxe ao conhecimento do Comité a Lei n°
9.394/1996 (Lei de Diretrizes e Bases da Educacgao), a Lei n°® 8.069/90 (Estatuto da
Crianca e do Adolescente) e a Lei n® 10.436/2002, bem como a “Politica Nacional de
Educacao Especial na Perspectiva da Educacao Inclusiva”, no ambito do Ministério
da Educacgdo (MEC), a Resolugdo n° 04/2009 do Conselho Nacional de Educagéo'?
e o “Programa BPC na Escola”?'.

Importante destacar que, no momento do envio do primeiro relatério, o Brasil
ainda ndo contava com a Lei Brasileira de Incluséo (Lei n°® 13.146/2015), que trouxe
avangos no campo da educagao (artigos 27 ao 30), merecendo destaque a articulagéo
intersetorial na implementacéao de politicas publicas (artigo 28, inc. XVIII).

Foram trazidos os dados do Censo Escolar do Instituto Nacional de Estudos e
Pesquisas Educacionais Anisio Teixeira (INEP), o qual apontou que, no ano de 2006,
alunos do sistema de ensino especial matriculados em classes regulares do sistema
escolar representavam 46,4% do total e, em 2009, 60,5% do total. Para fins de

comparacgao, esses sao os dados colhidos do Censo do INEP de 2021:

118 Projeto que tem como objetivo oferecer capacitagdo para treinadores de caes e descontos tributarios
na compra de produtos de tecnologia assistiva.

119 Com o oferecimento de linha de crédito junto ao Banco do Brasil para aquisigdo de produtos de
tecnologia assistiva, além de financiar projetos de pesquisa em universidades e instituicdes cientificas.
120 Que instituiu diretrizes para o atendimento educacional especializado na educagéo basica.

121 Cujo objetivo é o desenvolvimento de agdes visando a garantir a permanéncia na escola de criangas
e adolescentes com deficiéncia favorecidos pelo Beneficio de Prestagdo Continuada (BPC).
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Muito embora o resultado demonstre sucesso no movimento de inclusado das
criangas e adolescentes na rede regular de ensino, em 2020 o Governo publicou o
Decreto n® 10.502, de 30 de setembro de 2020, instituindo a Politica Nacional de
Educacao Especial (PNEE): Equitativa, Inclusiva e com Aprendizado ao Longo da
Vida. Esse Decreto vem sendo considerado um retrocesso no cenario da educagao
voltada a PcD, sob o fundamento de que flexibiliza o direito do estudante com
deficiéncia de frequentar a escolar comum??2,

Embora os numeros trazidos no relatério tenham sido positivos, obstaculos
foram registrados. Apontou-se que no ano de 2005, apenas 4,5% das escolas publicas
no Brasil possuiam instalacbes adaptadas para criangas e adolescentes com
deficiéncia, o que motivou a implementacao de varias agdes, a exemplo do “Programa
de Planejamento de Salas de Recursos Multifuncionais” e do “Programa Escola
Acessivel”.

Além disso, ndo basta garantir o acesso do aluno ao ensino regular se ele n&o
tiver o apoio necessario para sua inclusdo, devendo esse apoio vir de multiplas

pessoas, dentre as quais destacam-se os profissionais especializados, a coordenagao

122 No dia 1° de dezembro de 2020 foi concedida, pelo Ministro Dias Toffoli, a liminar da Medida Cautelar
na ADI 6590, proposta pelo Partido Socialista Brasileiro (PSB Nacional), suspendendo a eficacia do
Decreto n°® 10.502/20. A liminar foi referendada pela maioria dos Ministros do STF no dia 21 do mesmo
més e a Medida Cautelar segue para julgamento definitivo.
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escolar, os responsaveis pelo aluno, os demais alunos, os funcionarios escolares e
instituicbes externas.

Na area da saude, em atencdo ao artigo 25 da CIDPCD, o Brasil se disse
preparado para atender as PcDs, sem distingdo, através do SUS, das Unidades
Basicas de Saude (UBS) municipais da Saude da Familia, centros de especialidades,
reabilitacdo e hospitais, contando com a realizagdo de exames complementares de
diagnosticos e distribuicdo de medicamentos.

Embora o Estado brasileiro tenha reconhecido que a PcD tem o direito de
receber cuidados adequados a sua condicdo especifica, de acordo com suas
deficiéncias, incluindo as orteses e proteses necessarias para sua vida com qualidade,
reconheceu também em seu relatorio que ndo houve um avango uniforme no territério
nacional em termos de efetivacdo do direito a saude. Justificou o cenario em razéo
das significativas diferencgas regionais.

Para o artigo 27 da CIDPCD (trabalho e emprego), o Brasil pautou-se
inicialmente no artigo 7°, inciso XXXI, da Constituicdo Federal de 1988, explicando ser
proibida a discriminagcdo de qualquer natureza em relagado a salarios e critérios de
admissao do trabalhador com deficiéncia. Destacou também a garantia de reserva de
cargos publicos para pessoas com deficiéncia (artigo 37, VIIl, da Constituicdo
Federal), complementado pela Lei n® 8.112/90, que garante 20% das vagas para as
PcDs que se inscreverem em concursos publicos. Fez mengdo também a Lei n°
7.853/1989, que criminaliza qualquer conduta voltada a impedir o acesso de uma
pessoa a cargo publico ou emprego em razao de alguma deficiéncia.

Com relagdo ao emprego no setor privado, o pais pontuou a obrigatoriedade
de um numero minimo de vagas para PcD nas empresas com 100 ou mais
funcionarios (que varia de 2% a 5%)'%3, como também a proibigdo de demitir sem justa
causa até que seja encontrado um substituto, a fim de garantir a observancia da cota
reservada.

Destacou que a partir de 2006, a Subsecretaria de Inspecao do Trabalho
(SIT)'4, passou a coordenar as atividades de inspegao relacionadas ao cumprimento
das cotas aplicaveis a PcD no ambiente de trabalho, ocasidao em que foi estabelecida
a inclusao da PcD como um de seus objetivos estratégicos, aumentando o numero de

PcD no mercado de trabalho. Em termos numéricos, o Brasil apontou que entre 2005

123 | ei n® 8.213/91.
124 No relatério a denominagdo empregada foi Secretaria de Inspecgdo do Trabalho.
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e julho de 2010, 121.809 pessoas com deficiéncia lograram obter acesso ao mercado
formal de trabalho'?.

O relatério também informou que era baixa a taxa de empregabilidade das
PcDs na condigéo de aprendiz, mas que, em razao das medidas implementadas (a
exemplo do “Cadastro Geral de Empregados e Desempregados”) e a modificacéo da
CLT, houve um aumento de 450% entre os anos de 2007 e 2010. O trabalho do
aprendiz também foi alterado na Consolida¢ao das Leis do Trabalho (CLT), a fim de
promover a participagdo de jovens com deficiéncia independentemente de idade
(artigo 428, § 5°, da CLT'?%), iniciativas compativeis com as determinagbes da
Organizagao Internacional do Trabalho (OIT)'%.

Entretanto, o panorama é bem diverso da projegao esperada pelo Governo. De
acordo com os dados da PNS (2019'?8), apenas 28,3% das PcDs em idade de
trabalhar (14 anos de idade ou mais) estavam no mercado de trabalho, ante 66,3%
daquelas sem deficiéncia.

Além disso, em recente pesquisa’® feita pelo Centro de Estudos Sindicais e
Economia do Trabalho (CESIT) e o Instituto de Economia (IE) da UNICAMP, fica
constatado que a contratagdo de PcD pelas empresas esta muito aquém do
percentual de cotas que deveriam ser disponibilizadas, revelando que em 2019, 82,4%
das empresas paulistas deixaram de cumprir a norma que obriga a inclusdo de PcD
em seu quadro funcional.

E ainda, comparando os dados da RAIS de 2020 com a RAIS de 2019, a base

de dados da Secretaria da Pessoa com Deficiéncia do Governo do Estado de Sao

125 O relatério indica que em 2008 havia um total de 323.210 trabalhadores com deficiéncia. Desses,
74,39% eram empregados de empresas submetidas as cotas para PcD, sendo que estas empresas
representavam 45,22% no ano de 2008. Apontou a grande diferenga entre homens e mulheres, vez
que, das 14.438 pessoas com deficiéncia no mercado de trabalho entre janeiro e julho de 2010, 9.972
eram homens e somente 5.166 eram mulheres.

126 Incluido pela Lei n® 11.180/2005.

127 Em oposicado ao trabalho infantil, a OIT considera a promogédo do emprego juvenil como uma das
estratégias fundamentais para se alcancgar, até 2030, o emprego pleno e produtivo e o trabalho decente,
conforme estipulado pela meta 8.5 dos ODS.

128 Ultima pesquisa realizada até o fechamento desta dissertagao.

129 A pesquisa usou como metodologia a apuragdo do numero de contratacdes de pessoas com
deficiéncia por empresas sediadas em territorio paulista, a partir da base de célculo exigida pela lei
para a reserva de vagas, tendo a RAIS (Relagdo Anual de Informagdes Sociais) servido como base de
analise e interpretacdo de dados. Levou em consideragéo as duas areas regionais de atuagdo do MPT
em territério paulista (a 22 Regido, composta por 46 municipios (Grande Sao Paulo e Baixada Santista),
e a 152 Regido, composta por 599 municipios (interior e litoral norte). Disponivel em:
https://www.unicamp.br/unicamp/ju/noticias/2022/09/30/mais-de-80-das-empresas-paulistas-
descumpriram-cota-para-contratacao-de. Acesso em: 15 out. 2022.
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Paulo, observa-se que houve uma queda entre esses anos, caindo de 161.967 para

156.227 PcDs empregadas formalmente.

Direitos da Pessoa RAIS 2020 - INFORMACOES SOCIAIS (Nova Metodologia)
com Deficiéncia COMPARATIVO 2020 x 2019 - CARACTERISTICAS GERAIS
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VINCULOS ATIVOS DAS PESSOAS COM DEFMIENCIA POR TIPO DE DERICEENCIA VINCULOS ATIVOS DAS PESSOAS COM DEFMIENCIA POR GENERD - DEFICEENCIA SELECIONADA: TODAS
ARG = 2013 #2020 ANOE= 2019 #3020
70414 L T o7 I
{51CA i ke ET
- T N - .1 17
rohiea 29,85 u =
) - 35,015 VINCULOS ATIVOS DAS PESSOAS CIM DEFICIENCIA POR FAIKA ETARIA - DEFICIENCLA SELECIOMADA:
riyes TODAS
ANG:# 2013 w2020

Fonta: Raatbrio Anual de InformagSes Sociais - Ano Bais: 2038 - Organizado pala: Fips - Fundacho Instituto de Paiguiias Econdmicas

Com relagao direta ao emprego, o artigo 28 da CIDPCD, que versa sobre o
padrao de vida e protecao social adequados, o Brasil relatou que as PcDs recebem
tratamento igual, se comparado com outros beneficiarios exercentes de atividades
remuneradas e elegiveis para contribuir voluntariamente e, consequentemente,
receber beneficios, como o Beneficio de Prestacdo Continuada (BPC), voltado ao
combate a pobreza e garantia da proteg¢ao social.

Assim, passou por este artigo também de uma forma menos aprofundada e
especifica, remetendo o Comité aos Centros de Referéncia em todas as unidades da
federacdo, que visam assistir pessoas acima de 18 anos com deficiéncia e situacao
de vulnerabilidade social, em conformidade com o ja mencionado “Plano Nacional dos
Direitos das Pessoas com Deficiéncia”.

Quanto a participacdo na vida politica e publica ditada pelo artigo 29 da
Convencgao, o Estado brasileiro esclareceu que a PcD tem direitos politicos e a

oportunidade de exercé-los plenamente, gragas a implementagéao de politicas publicas
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especificas. Citou a Resolugdo n° 21.008/2002'%, do Tribunal Superior Eleitoral, que
visa garantir a acessibilidade da PcD em locais de votagdo, como, por exemplo:
banheiros apropriados, urnas eletrdbnicas com marcagdes em Braille, dispositivos
sonoros para eleitores com deficiéncia visual, a exibicdo de propagandas eleitorais
com intérpretes de LIBRAS.

Contudo, no mesmo relatério o Brasil reconheceu a existéncia de obstaculos
para efetiva e total participacédo politica da PcD, exemplificando com o fato de que
muitas campanhas eleitorais ndo apresentavam conteudos acessiveis, assim como a
dificuldade no acesso ao voto nas regides mais isoladas.

A Convencéo traz, em seu artigo 30, a preocupagao com a participagao na vida
cultural e em recreacao, lazer e esporte.

No que diz respeito a cultura, trouxe ao conhecimento do Comité a realizagao
da “Oficina Nacional de Indicagao de Politicas Publicas Culturais para Inclusao de
Pessoas com Deficiéncia”'3', em 2008, bem como os “Pontos de Cultura”, que tém
como escopo articular e conduzir medidas culturais em comunidades mais
vulneraveis. Aqui também nao difere da generalidade perpetrada com relagdo a
implementagdo de outros artigos da CIDPCD. Explica-se: o Regimento Interno da
Comissédo Nacional dos Pontos de Cultura (CNPdC) elenca, em seu capitulo V,
paragrafo unico, quais sao os grupos de trabalho que o compde. Sao eles: (i) LGBT,;
(ii). Matriz Africana; (iii) Cultura da Paz; (iv) Juventude; (v) Grupo Amazonico; (vi)
Estudantes; (vii) Audiovisual; (viii) Patriménio Material e Imaterial; (ix) Radios
Comunitarias; (x) Hip Hop; (xi) Economia Solidaria; (xii) Artes Cénicas; (xiii) Crianca e
Adolescente; (xiv) Literatura, livro e leitura; (xv) Mdusica; (xvi) Género; (xvii)
Ribeirinhos; (xviii) Culturas Tradicionais e Indigenas; (xix) Rede da Terra; (xx) Agao
Grid; (xxi) Escola Viva; (xxii). Cultura Digital; (xxiii) Legislagao; (xxiv) Sustentabilidade;
(xxv) Pontdes e articulagao da rede.

Como bem se observa, a lista € grande e especifica, mas ndo faz nenhuma
menc¢ao a PcD.

E assim caminha o relatério para o lazer, envolvendo também o turismo em

suas consideragdes. Esclareceu que foi elaborado o “Plano Nacional de Turismo

130 Dispbe sobre o voto dos eleitores portadores de deficiéncia.
131 A Oficina propiciou a realizagdo do livro “Nada sobre noés sem nos”, que contém diretrizes para
incentivar a cultura e a participagao das PcDs,
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(2007-2010)'3?”, dedicando especial atengao a acessibilidade, como forma de garantir
a inclusao da PcD em atividades turisticas. Como outras iniciativas, citou o “Turismo
e Acessibilidade”, o projeto “Cidade Acessivel é Direitos Humanos” (2010), langado
pelo Governo Federal em parceria com os municipios de Campinas, Fortaleza,
Goiania, Joinville, Rio de Janeiro e Uberlandia.

Também houve uma elasticidade para abranger a preocupagao da inclusao no
turismo a PcD, ja que a inclusdo que trata o documento é de forma geral, ou seja,
“‘inclusdo de pessoas que nunca consumiram o turismo” (Marta Suplicy, durante o
langamento do Plano Nacional de Turismo de 2007-2010).

Na area do esporte o Brasil, de fato, adotou medidas de inclusdo da PcD em
atividades esportivas. Foram referidos programas como o “Segundo Tempo” (do MEC)
e o “Esporte e Lazer da Cidade” (da Secretaria Nacional de Esporte, Educacéo, Lazer
e Inclusdo Social). O pais ressaltou que entre os anos de 2005 e 2009, dos 10.524
atletas beneficiados com bolsas do Governo, 2.971 atletas tinham alguma deficiéncia,
(30% do total).

Referente a Cooperacao Internacional grafada pelo artigo 32 da Convencéo, o
Brasil referiu ter adotado trés linhas para a implementagao CIDPCD, que favorecem o
intercambio de experiéncias: a) coordenagao das politicas transfronteiricas para a
inclusdo social e promogéao da cidadania; b) tratamento da inclusao social no ambito
da luta contra a fome; c) incentivo ao dialogo com a sociedade civil, com o objetivo de
fortalecer o controle social sobre as politicas e agées governamentais.

Trouxe como experiéncia sobre o tema o acordo de cooperagao feito com o
Haiti, voltado ao aprimoramento do governo haitiano e agentes para a promogao e
protecao dos direitos das PcDs. Citou também a realizagdo de seminario sobre os
direitos das PcDs ocorrido em Brasilia/ DF (2011), envolvendo a Comunidade dos
Paises de Lingua Portuguesa (CPLP), o que desencadeou na elaboragao de proposta
de cooperagdo em matéria de direitos das PcDs entre os paises de lingua portuguesa.

Ainda na seara da cooperagao internacional, o Brasil ressaltou ter priorizado
projetos no ambito do Mercosul e Organizacdo dos Estados Americanos (OEA)

voltados ao cumprimento dos compromissos assumidos.

132 O Plano Nacional de Turismo € um documento oficial elaborado pelo Ministério do Turismo em
parceria com diversos segmentos turisticos do pais. Estabelece diretrizes e estratégias para a
implementacdo da Politica Nacional de Turismo e tem como objetivo principal ordenar as agées do
setor publico, orientando o esforgo do Estado e a utilizagdo dos recursos publicos para o
desenvolvimento do turismo.
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No encerramento do relatdrio inicial, o Brasil direciona suas consideracdes para
a implementagdo e monitoramento nacionais, em atencao ao artigo 33, da CIDPCD.
Ressaltou o papel da Secretaria de Direitos Humanos da Presidéncia da Republica
como sendo 6rgédo responsavel por acompanhar as medidas referentes a
implementacao das disposi¢cdes da CIDPCD e a atuacdo do Conselho Nacional de
Justica (CNJ), ao estabelecer as medidas aplicaveis ao Poder Judiciario para protecéo
dos direitos das PcDs.

No Legislativo, destacou que o Senado Federal aprovou um Programa de
Promocgao do Acesso de Pessoas com Deficiéncia, Inclusdo e Valorizagdo, enquanto
o Programa de Acesso da Camara dos Deputados pretende atender as necessidades
das PcDs, eliminando barreiras arquitetonicos, de atitude e barreiras de comunicagéo.

Arremata suas conclusdes estabelecendo como desafio futuro a coordenacéao
da Convencéao e sua implementacao pelos Estados e Municipios. Reconheceu que,
em decorréncia do principio federativo que rege o Estado brasileiro, a
responsabilidade pela implementacdo nacional recai sobre a Unidao, cabendo aos
governos estaduais e municipais a implementacéo das disposigdes da Convengao em
suas areas de competéncia, garantindo assim os direitos estabelecidos pela

Convencao.

3.2. O PEDIDO DE INFORMAGOES DO COMITE E A RESPOSTA DO BRASIL EM
2015

Em abril de 2015, o Comité apresentou ao Brasil uma lista de problemas (List
of issues in relation to the inicial report of Brasil) e elaborou diversas questdes
relacionadas ao relatério inicial, obtendo uma resposta do pais em julho do mesmo
ano (Replies of Brasil to the list os issues).

O Comité, na referida lista, contemplou questdes sobre a maioria dos artigos
da Convencgao, os quais foram, em quase sua totalidade, comentados no primeiro
relatorio do Brasil. Assim, com vistas a ndo se alongar em artigos que néo guardam
tanta pertinéncia ao presente estudo, aborda-se apenas e tdo somente os artigos da
Convencgao que impactam o resultado e as conclusdes desta dissertagéo.
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Foi também em 2015, no més de julho, que diversos 6rgaos da sociedade civil
do Brasil apresentaram suas consideracdes e recomendacdes a serem apreciadas
pelo Comité'33 (1st Joint Submission to the Committee on the Convention on the Rights
of Persons with Disabilities: an overview from the Brazilian Civil Society). Também
nesse mesmo més, a Defensoria Publica do Estado de Sdo Paulo e a Defensoria
Publica da Uniao (Office of the Public Defender’s report to the UN Committee on the
Rights of the persons with disabilities), trazendo suas consideragbes e
recomendagdes especificamente ao direito tratado no artigo 9° (acessibilidade) e 14
(liberdade e seguranga) da CIDPCD.

Com relagéo aos objetivos e obrigagdes gerais tragados nos artigos 1° ao 4°
da CIDPCD, o Comité requereu informacdes acerca da situagdo dos indigenas e
afrodescendentes com deficiéncia, requerendo que fossem apontadas as medidas
tomadas para garantir a sua incluséo na legislagao e politicas publicas voltadas a PcD.

Em resposta, o pais ponderou que as politicas publicas e leis brasileiras sédo
aplicadas sem qualquer distingéo, incluindo as disposi¢des relativas as PcDs, sendo
acessiveis a todos os enquadrados neste grupo, mas que, de fato, o isolamento de
alguns povos indigenas e dos quilombolas espalhados pelo pais dificultam a
efetividade dos direitos que sao direcionados a PcD. Assim, prontificou-se a realizar
um estudo através da Secretaria de Direitos Humanos e da Secretaria de Promocéao
da Igualdade Racial, para compreender melhor a situagcéo, contando também com a
atuagdo da Fundac&o Nacional do indio (FUNAI)

Passando para o direito a igualdade e n&o-discriminagao (artigo 5°), o Comité
pediu informagbes sobre os processos judiciais (dentre eles ag¢des civis publicas,
mandados de seguranga e agdes coletivas) relacionados a discriminagédo contra a
PcD, indagando se a legislagdo e a politica publica interna entendem que a
segregacao da PcD na escola, no ambiente laboral ou no ambiente residencial, sao
formas de discriminacao.

O Brasil afirmou existirem diversas agdes judiciais com objetivo de garantir os

direitos das PcDs, citando como exemplo o pedido feito pela Organizagdo Nacional

133 Associagdo Brasileira para Agdo por Direitos das Pessoas com Autismo (Abraga); Federagdo
Brasileira das Associagbes de Sindrome de Down (FBASD); Fraternidade Cristd de Pessoas com
Deficiéncia do Brasil (FCD); Inclusive, Inclusdo e Cidadania; Instituto Baresi; Instituto MetaSocial;
Movimento Down; Rede Brasileira do Movimento de Vida Independente (Rede MVI-Brasil); RIADIS —
Rede Latino-americana de Organizagbes Ndo-Governamentais de Pessoas com Deficiéncia e suas
Familias.
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dos Cegos no Brasil ao Ministério Publico Federal (MPF), que resultou na criagao de
um grupo de trabalho para discutir questdes relacionadas a acessibilidade nos locais
de trabalho. Mencionou também o Termo de Ajustamento de Conduta (TAC)
celebrado entre o Ministério Publico Federal e a Federacdo Brasileira de Bancos
garantindo a acessibilidade em todas as agéncias bancarias do territério nacional.

Convém destacar que entre o primeiro relatorio (2012) e a sua complementagao
(2015), houve a publicacdo da LBI e, com isso, o cenario legislativo foi reforcado
internamente, servindo de fundamentagdo para muitas respostas. Assim, o Brasil
pontuou que desde a Lei n® 7.853/1989 (anterior a CIDPCD), ja era considerado como
crime as condutas que pudessem dificultar o acesso da PcD a escola e a recusa em
empregar ou dar trabalho a uma pessoa, sem justa causa, com base em sua
deficiéncia.

O termo “sem justa causa” utilizado na ocasiao da lei era desnecessario. Sua
inclusdo no texto legal, por si so, ja era considerada discriminagdo. Condicionar a
inexisténcia de justa causa para empregar o trabalhador, era tentar justificar a
exclusdo. Assim, andou bem a LBI ao alterar a redagao do artigo 8° e seus incisos | a
V, da Lei n°® 7.853/1989, incluindo também quatro paragrafos ao texto legal.

O Comité também demonstrou preocupacdo com as medidas adotadas pelo
Brasil a fim de combater a baixa representacdo das mulheres com deficiéncia na
sociedade e as medidas de combate a discriminacio e violéncia a elas direcionadas
(artigo 6° da Convencao).

O Estado brasileiro referiu a existéncia do “Il Plano Nacional de Politicas para
as Mulheres”, com medidas destinadas ao combate a discriminacéo e violéncia contra
as mulheres, algumas delas voltadas para mulheres com deficiéncia. Também criou
disque denuncia (ligue 180) voltado a violéncia contra as mulheres, esclarecendo que,
desde sua criagdo, ja havia recebido mais de 270 mil ligagdes, entre denuncias,
consultas sobre os direitos das mulheres e sugestdes.

As medidas de prevengao e combate a violéncia também se destacam no
ambito estadual, especialmente com a implementacdo das Delegacias de Defesa da
Mulher, assim como no ambito municipal, j@ que compete aos municipios ©
atendimento primario das vitimas em suas unidades de saude.

A questao que se traz para discussao € a dificuldade de as PcDs fazerem
qualquer tipo de denuncia. A situagao piora quando sdo mulheres e criangas. Bem por

isso € que com relagao aos direitos das criangas com deficiéncia (artigo 7°, CIDPCD),
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o pais informou ndo existirem mecanismos especificos para sua protecdo em areas
marginalizadas, ficando relegado o recebimento de reclamacgdes junto aos Conselhos
Tutelares, indicando o Ministério Publico como autoridade responsavel pela protegao
e defesa dos direitos das criangas e PcD.

Na ja referida Base de Dados da Secretaria de Estado dos Direitos da Pessoa
com Deficiéncia (realizada em parceria com a Fundagdo Instituto de Pesquisas
Econbmicas-FIPE), podem-se extrair informag¢des importantes sobre a PcD
organizadas nas areas de educagao, saude, emprego, renda, desenvolvimento social,
violéncia, entre outras, fazendo inclusive os recortes por faixa etaria, género, raga/cor
e tipos de deficiéncia.

Apenas a titulo de argumentacao e fazendo um recorte atualizado para o ano
de 2022, no periodo compreendido entre janeiro e agosto, segundo os dados
levantados nos municipios do Estado de Sdo Paulo, dos 1.875 boletins de ocorréncia

registrados para violéncia, apenas 40,91% foram feitos por mulheres com deficiéncia.

Direitos da Pessoa
com Deficiéncia

ﬁﬁiﬁ@tih CONTRA A MULHER COM DEFICIENCIA - 2019 A 2022
HISTORICO DO REGISTRO DOS BOLETINS DE OCORREMNCIA

SELECIONE: e o _| fFan Erdma_______]
Togos Tog s 2012 Togas Todos
DADDS COLETADDS DE: OF/01/2022 ATE 31,/08/2022
627 1.875 767 40,91%
Munacipias BODz Regichagas por Pessoas of Deficiénoa BOs Asgetradas por Muw Zohotins ce Ocorrénoa A T

HEETORICD DO REGESTRO DE EOLETING DE CCORRENCIA - DEFICIENCIA SELECIONADA: TODAS - FAICA ETARWA SELECIOMADA: TODAS - GEMERD SELECIONADO: FEMIMING
GEMERD ® FEM NIND

188

Fonba: Secratiris da Segurancs Pablica de Estado da 3o Paula - Organicads peda: Fipe - Fundagie Institute da Palquisks Econdaicas

E, quando o recorte tem como vitimas criangas do sexo feminino, a situacao é
mais grave muito embora isso se justifique pelo fato de que as denuncias usualmente
sao direcionadas aos Conselhos Tutelares, os quais acabam por resolver a situagao

internamente, sem o prosseguimento da apuragcdo mais detalhada na Delegacia e
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Poder Judiciario. Os dados nao nos permitiram cruzar as informagdes, mas isso
também pode ser um problema se considerarmos que podemos estar diante de

direitos indisponiveis.

DADOS COLETADOS DE: 01/01/2022 ATE 31/08/2022

627 767

| Municipios B0s Registrados por Mulheres ¢/ Deficiéncia

BOLETINS DE OCORRENCIA REGISTRADOS POR FAIXA ETARIA - DEFICIENCIA SELECIONADA: TODAS

ATE § ANOS_ 22

2,87%

oE 10 A 19 anos NG

9,65%

b o ancs T, -

12,26%

ik zaanos T 1

15,01%

secon e N 20

15,60%

iciniisio NI -

6,00%

65 anos ou mars T - 7|

19,17%

NAD INFORMADO -
0,91%

Sobre a acessibilidade tratada no artigo 9° da Convencéo, tema de grande
importancia para uma vida plena, o Comité solicitou informacdes ao Brasil sobre o
cronograma para implementagao das medidas de acessibilidade previstas no “Plano
Nacional para os Direitos das Pessoas com Deficiéncia”, questionando ainda se as
medidas contemplariam avaliagcdes, auditorias e sangdes. Nao obstante a relevancia,
o Brasil seguiu numa linha genérica, reportando-se novamente ao Plano e o
“Programa Minha Casa, Minha Vida”. Esclareceu ainda ndo que existiam san¢des em
caso de descumprimento.

Verifica-se na resposta a lista de questdes que a acessibilidade foi mais
abordada no topico do acesso a justica (artigo 13, CIDPCD), apontado as medidas do
CNJ voltadas a eliminagcao de barreiras de acesso as edificagbes dos foruns, bem
como medidas para levar ao conhecimento dos servidores publicos o conteudo da
Convengao'34.

Quanto ao direito a vida (artigo 10, CIDPCD), O Comité demonstrou

preocupacao com a protecdo da PcD, especialmente mulheres e meninas, contra o

134 O Conselho Nacional do Ministério Publico garantiu em todos os concursos para ingresso no érgao
ainclusdo de questdes relacionadas a Convencdo da ONU.
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virus da AIDS. O Brasil explicou ter garantido acesso universal e gratuito ao
tratamento da AIDS desde 1996, mas ressaltou que nao possuia politicas especificas
as pessoas especificadas pelo Comité.

Acerca do tema da exploragéao, a violéncia e o abuso (artigo 16 da Convengao),
o Comité indagou sobre os dados existentes e as formas de monitoramento, ocasiao
em que o pais esclareceu sobre a Ouvidoria de Direitos Humanos, canal habil a
registrar denuncias de violagdes de direitos humanos e a existéncia de 6rgéos
especificos de protecdo a PcDs nos Ministério Publicos de 16 Estados. Também
apontou que a Secretaria de Direitos Humanos vinha trabalhando na compilagao de
informacdes referentes as PcDs junto aos servigos de investigagao contra a violéncia.

Trouxe ainda numeros de monitoramento de violagbes de direitos humanos
através do Disque 100, tendo sido registradas 20.007 denuncias feitas por PcD entre
os anos de 2013 e 2014. Destas denuncias 10.828 eram de mulheres.

Referente a integridade proposta pelo artigo 17 (CIDPCD), o Comité solicitou
informacdes sobre eventuais medidas existentes para a prevencao e proibicdo da
esterilizagdo forgcada de mulheres com deficiéncia, justificando essa preocupagéo em
razao da Lei n® 9.263/1996, cujo texto prevé sua esterilizagdo mediante autorizagao
judicial'3. O Brasil informou ndo haver na referida lei previsao de esterilizagao de PcD,
sendo a esterilizagao voluntaria permitida, independentemente de a pessoa ter ou nao
uma deficiéncia, sendo necessaria capacidade civil, ter mais de 25 anos ou ao menos
dois filhos vivos. A idade minima foi recentemente alterada para 21 anos pela Lei n°
14.443/2022, a qual revogou o paragrafo 5°136, do artigo 10, tornando desnecessario

o consentimento do cdnjuge para a realizagao da esterilizagao.

135 Possivelmente o Comité entendeu que estaria direcionado a PcD porque o artigo 10, § 6°, da Lei n°
9.263/1996, diz: “A esterilizagdo cirdrgica em pessoas absolutamente incapazes somente podera
ocorrer mediante autorizacao judicial, regulamentada na forma da Lei”.

A autorizagdo judicial de fato ocorre com uma certa regularidade. Tome-se como exemplo:

Ementa: “Apelagdo. Obrigagao de fazer. Direito a saude. Intervengéo cirdrgica. Pessoa que apresenta
quadro de retardo mental que se sujeita a curatela. Quadro de saude irreversivel. Laqueadura.
Possibilidade. Laudo pericial que atesta indubitavelmente a necessidade da intervencéo cirurgica.
Responsabilidade solidaria dos entes federados, de forma que qualquer deles tem legitimidade para
figurar no polo passivo da demanda. Hipossuficiéncia financeira da autora comprovada. Procedimento
cirurgico prescrito por médico vinculado ao SUS, demonstrando que outros tratamentos oferecidos pela
rede publica nao atendem suficientemente as necessidades da paciente. Sentenca mantida. Recurso
do Municipio desprovido.”

TJ/SP — Apelagao Civel n® 1004380-64.2017.8.26.0451. 72 Camara de Direito Publico. Des. Rel. Fernao
Borba Franco. DJ: 07/10/2019.

136 “§ 5° Na vigéncia de sociedade conjugal, a esterilizagdo depende do consentimento expresso de
ambos os conjuges.” (revogado pela Lei n° 14.443/2022.)
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Quanto ao direito a vida independente e inclusédo na comunidade, (artigo 23,
CIDPCD), o Comité informou a criagdao de um tipo de servigo de moradia inclusiva, de
responsabilidade do Sistema SUS, destinado a albergar jovens e adultos com
deficiéncia, os quais nao tém condi¢cdes de viver de forma independente. Ja para as
criangas, referiu a existéncia de creches, que também tém o SUS como 6rgéao
responsavel.

Foi aqui que o Estado brasileiro inseriu mais uma informagao sobre o recém-
chegado Estatuto da Pessoa com Deficiéncia, o qual reconheceu a capacidade civil
da PcD em relagdo ao casamento, exercicio dos direitos sexuais e reprodutivos,
constituicdo de familia e adogao, revogando, assim, os dispositivos do Cédigo Civil
em sentido contrario.

Em relac&o ao direito a educacgao (artigo 24 da Convengao), o Comité requereu
que fossem apresentados numeros estatisticos referentes ao nimero de criangas com
deficiéncia excluidas do sistema educacional brasileiro (como um todo), bem como
informacdes sobre as medidas tomadas para acomodacgéo e apoio aos estudantes
com deficiéncia em todos os niveis do sistema regular de educagéo.

Indagou se as criangas com deficiéncia possuem o direito subjetivo a educagao
inclusiva e se o Brasil considera a educagéo segregada nao desejada como uma
forma de discriminacgao.

O Brasil defende a garantia do direito de frequentar escolas regulares através
de um sistema educacional inclusivo'®” em todos os niveis, destacando as seguintes
medidas: (i) Plano Nacional de Educagéo Especial para Educagéao Inclusiva, de 2008;
(i) Decreto n® 6.571/2008, substituido pelo Decreto n°® 7.611/2001, que trata da
educacédo inclusiva e apoio educacional especializado; (iii) Decisdo do Conselho
Nacional de Educacao n° 04/2009, que versa sobre a prestagcao de apoio educacional
especializado em complementagédo ao curriculo regular das escolas; (iv) Decreto n°

7.084/2020, que trata do material didatico e mecanismos para garantir a acessibilidade

137 “Sobre a inclusdo, Perez (2015) esclarece: “A inclusdo educacional do aluno nessas condigdes
especificas ndo é favor. A educagao é um direito fundamental de todos, independentemente da cor da
pele, da classe social, do género e das deficiéncias que a pessoa possui.

Ao educar, tanto a escola publica como a privada ndo podem jamais perder isso de vista. Prestam um
servigo publico, impregnado de grandes responsabilidades, para a efetivagao plena do direito do aluno
de aprender e de desenvolver suas potencialidades, respeitadas suas peculiaridades.

De acordo com a Lei de Diretrizes e Bases, a educagao especial deve ser oferecida preferencialmente
na rede regular de ensino. Todos juntos, sem exclusdo, sem segregacdo. Somente quando isso ndo
for possivel, em fungao das condi¢cbes especificas do educando, o atendimento deve ser feito em
classes e instituicdes especializadas. Essa é a excegao, portanto”.
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de alunos e professores com deficiéncia no sistema escolar; (v) medida interministerial
para o monitoramento da situacdo dos estudantes com deficiéncia de baixa renda e
sua respectiva manutenc&o na escola.

O Brasil trouxe os numeros requeridos pelo Comité, informando que no ano de
2008, 375.775 alunos com deficiéncia frequentaram a rede regular de ensino. Este
numero aumentou em 60% no ano de 2012, passando para 620.777. Relatou que
houve aumento no numero de alunos com deficiéncia na educagao pré-escolar,
diminuindo o numero de criangas nas escolas especiais (foi de 65.694 em 2008 para
18.652 em 2012).

No que toca a discriminagdo no ambiente escolar, o Brasil explica que ela é
passivel de gerar a responsabilizagdo, inclusive com aplicagdo de multa (Lei n °
12.764/2012), além da possibilidade de adogdo de medidas judiciais pelo Ministério
Publico. Essa responsabilizacdo também é facilmente observada em casos que
envolvem a preservagao do direito a educagao, principalmente a infantil, figurando o
municipio como sujeito passivo em varios processos, nos quais se pleiteiam vagas
escolares, acompanhamento por profissional especializado, isencdo de cobrancga de
taxa diferenciada para alunos deficientes, entre outros.

Respondendo a questdo formulada para a area de saude, qual seja, se as
unidades de saude sao acessiveis para todas as PcDs (incluindo prestacédo de saude
sexual), o Estado brasileiro esclareceu que a Politica Nacional de Saude para
Pessoas com Deficiéncia'®® possui como pardmetro as normas nacionais e
internacionais acerca dos cuidados com saude das PcDs assim como também levou
em conta as contribuicdes feitas pela sociedade civil.

O Brasil reportou que a Politica Nacional de Saude para as Pessoas com
Deficiéncia abrange todas as fases da vida, evolvendo questdes relacionadas ao
género, raga, etnia, idade e orientagdo sexual (aqui incluindo tratamento apropriado
das PcDs com AIDS), priorizando a acessibilidade destes pacientes nas instalagoes e

servigos do SUS.

138 Criada pela Portaria n°® 1.060, de 5 de junho de 2002 do Ministério da Saude.

E pautada no modelo médico de deficiéncia, vez que estabelece em seu paragrafo unico do artigo 1°:
“A aprovacao de que trata este Artigo tem como objetivo a reabilitagcdo da pessoa portadora de
deficiéncia, a protecdo a sua saude e a prevengao dos agravos que determinem o aparecimento de
deficiéncias, mediante o desenvolvimento de um conjunto de agdes articuladas entre os diversos
setores da sociedade e a efetiva participagdo da sociedade”.
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Tal como na educacao, o Comité solicitou numeros estatisticos referentes ao
trabalho e emprego grafados pelo artigo 27 (CIDPCD). Perguntou ao Brasil sobre o
numero de desempregados e quantos deles tém deficiéncia. Pediu também que fosse
esclarecido se existem medidas estratégicas para garantir empregos as PcDs.
Indagou se o “Plano Nacional para a Eliminagao do Trabalho Escravo” contempla as
PcDs.

Em resposta, o pais informou ndo existirem estatisticas de desemprego
separadas por pessoas com deficiéncia e nem todas as pessoas empregadas com
deficiéncia reivindicam beneficios. Baseado na RAIS de 2013, informou que 357.797
pessoas com deficiéncia estavam no mercado formal de trabalho.

O Brasil ressaltou a existéncia de medidas mais rigorosas e multas mais
severas para empresas descumpridoras da cota de contratacdo e manutengcao dos
postos de emprego das PcDs. Porém, ao que se observa, este rigor ndo tem sido
suficiente e minimamente satisfatério.

Quanto ao trabalho escravo, o Brasil relatou progressos quanto a estrutura legal
para a eliminacdo do trabalho escravo. Entretanto, reconheceu que houve pouco
progresso no combate a impunidade das pessoas beneficiadas com o trabalho
escravo, nao obstante a realizacdo frequente de operagdes policiais no territério
nacional, assim como inspegdes conduzidas pelo Ministério do Trabalho e Emprego.

Na mesma linha de apresentagdo de numeros estatisticos, O Comité solicitou
informagdes quanto ao numero de PcDs que recebem o “Beneficio da Prestagao
Continuada”. Também demonstrou interesse sobre programa “Minha casa, Minha
Vida”, especialmente no que se refere a acessibilidade das casas. Assim, em relacao
ao padrao de vida e protegéo social adequados ditados pelo artigo 28 da Convengéo,
o Brasil confirmou a previsdo de entrega até novembro de 2014, no ambito do
programa “Minha Casa, Minha Vida®’, de 954.005 unidades com a devida
acessibilidade. Além disso, mais de 11 mil unidades habitacionais receberam kits de
adaptacgao, devidamente especificados para cada tipo de deficiéncia.

Do que se pode observar, as respostas do Estado brasileiro plainaram em
projetos e metas para 0 momento, mas com expectativa futura de resultados, o que
nao apenas justifica a relevancia do presente trabalho, como também implica em
reconhecer uma lentiddo do Brasil na efetivacdo de suas politicas publicas de

atendimento a PcD, em se considerando que, entre o primeiro relatorio e sua
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complementacao, operou-se um lastro de cinco anos, prazo em que alguns resultados

efetivos poderiam ter aparecido.

3.3. RECOMENDACOES FINAIS DO COMITE DA ONU AO BRASIL

O Comité apresentou observagdes finais e recomendacdes ao Brasil
(Concluding observation on the initial report) durante a sua 12% sessao, realizada entre
17 de agosto e 4 de setembro de 2015, destacando, em sua introdugao, que o relatério
inicial observou as diretrizes especificas do Comité. Fez mencéo também ao dialogo
produtivo estabelecido entre as partes, indicado pelo Comité como de alto nivel.

Trouxe como aspectos positivos: (i) o estatuto constitucional da Convengao no
ordenamento juridico brasileiro (ii) a criagcdo de uma Comissdo Permanente sobre os
Direitos da Pessoa com Deficiéncia na Camara dos Deputados (iii) a criagado do Plano
Nacional pelos Direitos da Pessoa com Deficiéncia “Viver Sem Limites”; (iv) adog¢ao
de Conselhos sobre os Direitos da Pessoa com Deficiéncia; (v) o fato do Brasil
participar do Grupo de Washington sobre Estatisticas em Deficiéncias; (vi) a agenda
de cooperacao internacional objetivando a melhoria do exercicio dos direitos da PcD
em paises de lingua portuguesa.

A seguir, o Comité adentra nas principais areas de preocupagao e
recomendagdes, voltando sua analise aos principios gerais e obrigagdes previstos na
entre os artigos 1° ao 4° da Convencéo, referindo sua preocupagédo com a falta de
estratégia global na implementagcdo de um modelo de direitos humanos das pessoas
com deficiéncia estabelecido na Convengéo, e sua harmonizagdo com a legislagéo
interna, programas e politicas nacionais.

Para tanto, recomendou ao Brasil o desenvolvimento de uma estratégia voltada
a implementac¢ao do modelo de direitos humanos das pessoas com deficiéncia, e que
adequasse a Convencado, se necessario, a legislacdo, politicas e programas,
utilizando a participagao das organizagdes da sociedade civil.

O Comité direcionou também sua preocupacao ao Estatuto das Pessoas com
Deficiéncia (Lei n° 13.146/2015), pelo receio de que referida lei ndo conseguisse
cumprir como todas as obrigagdes assumidas junto a CIDPCD. Em razéo disso,

recomendou ao Brasil adotar as medidas necessarias para adequar a LBl a
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Convengado da ONU, antes de sua entrada em vigor, novamente valendo-se de
consultas as organizagdes das PcDs. No entanto, o Comité ndo faz nenhuma mencgéao
aos pontos que entende que a Convengao e a Lei Brasileira de Inclusao divergem.

Além disso, o Comité apontou a falta de participacado das PcDs, através de suas
organizagbes representativas, nos processos de decisbes relacionados a
implementagao da Convencgao. Para tanto, aconselhou a utilizacdo de mecanismos
que possibilitem as PcDs realizar consultas periddicas sobre politicas, programas e
legislagcbes referentes a implementacdo da Convengdo. Também orientou a
implementagao dos resultados das Conferéncias Nacionais Sobre os Direitos das
Pessoas com Deficiéncia, assim como as propostas da Il Conferéncia Nacional Sobre
os Direitos das Pessoas com Deficiéncia.

Passando aos direitos especificos previstos entre os artigos 5° ao 30° da
Convencgao, o Comité iniciou demonstrando sua preocupacao com a falta de medidas
para o enfrentamento da discriminagdo contra as pessoas indigenas e
afrodescendentes com deficiéncia. Isso porque, quando da resposta do estado
brasileiro a lista de questdes do Comité (2015), o Brasil havia apontado que de fato o
isolamento das tribos indigenas e dos quilombolas espalhados pelo pais dificultam a
efetividade dos direitos que sao direcionados a PcD. Sob esse prisma, o Comité
apontou que esse isolamento coloca as PcDs em condi¢des extremas de exclusao.

De uma forma genérica, o Comité recomendou a adocdo de medidas
intersetoriais destinadas ao enfrentamento das mais variadas formas de discriminagao
contra os indigenas e os afrodescendentes com deficiéncia, especialmente evitando
a exclusao de indigenas com deficiéncia que vivem em comunidades isoladas.

Referente aos direitos das mulheres com deficiéncia (artigo 6° da Convengao),
o Comité relatou preocupagdo com uma possivel ineficacia das medidas adotadas
pelo Brasil para prevenir a violéncia contra as mulheres com deficiéncia, a exemplo
da Lei Maria da Penha (Lei n° 11.340/2006), vez que tais medidas poderiam nao ser
acessiveis a mulheres surdas ou com outras deficiéncias.

De fato, a Lei Maria da Penha fazia referéncia apenas ao aumento de 1/3 da
pena para crimes praticados contra PcD"3 (inserindo o §11° ao artigo 129, do Codigo
Penal). Posteriormente, a Lei n® 13.836/2019, acrescentou o inciso IV, ao §1° do artigo

12, para fazer constar no registro de ocorréncia feita a autoridade policial a

139 Artigo 44 da Lei Maria da Penha.
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“informacdo sobre a condicdo de a ofendida ser pessoa com deficiéncia e se da
violéncia sofrida resultou deficiéncia ou agravamento de deficiéncia preexistente”.

Diante dessa lacuna, o Comité recomendou a ado¢do de medidas concretas
para garantir a acessibilidade e eficacia das leis, programas e politicas voltados a
violéncia contra a mulher, ndo s6 na prevencdo, mas também na reparagao da
violéncia contra as mulheres com deficiéncia.

Aqui também o Comité aposta na parceria dos envolvidos, aconselhando a
participagdo das mulheres com deficiéncia na adogdo de estratégias voltadas a
promocao de seus direitos, dentre os quais aponta o pleno desenvolvimento, o avanco
e empoderamento.

Com relagéo aos direitos das criangas com deficiéncia pautados no artigo 7°,
CIDPCD, o Comité também demonstrou preocupag¢ao com o fato dessas criangas nao
serem envolvidas nas decisdes que possam afetar sua prépria vida, motivo pelo qual
recomendou que o pais adotasse medidas para garantir a consulta as criangas com
deficiéncia e suas organizagdes representativas, com vistas a expressar seus anseios
sobre diversas areas de sua vida.

Quanto a conscientizagéo estabelecida pelo artigo 8° da Convengao da ONU,
em que pese o Brasil ter apontado a adogédo de medidas de projecao da Convengéao
internamente, com especial participagao do CNJ, o Comité ainda se disse preocupado
com a falta de agdes voltadas a promocédo da CIDPCD e do modelo de direitos
humanos da deficiéncia para a populagdo em geral, funcionarios publicos e agentes
particulares. Em funcido disso, recomendou fosse estabelecida parceria com as
organizagbes que promovem os direitos das PcDs, para a realizagdao de campanhas
voltadas a sensibilizacdo da populacédo acerca do fato da PcD ser titular dos direitos
humanos previstos na Convengdo. Recomendou, ainda, a realizacao de treinamentos
direcionados as autoridades publicas e funcionarios publicos e privados, com o
escopo de conscientizacdo sobre os direitos da PcD, conscientizacdo essa que
também aponta ser imprescindivel de chegar aos indigenas e suas familias.

Em referéncia a acessibilidade tratada no artigo 9° da Convengao, o Comité
reconheceu que o Estado brasileiro ndo garantiu plenamente a acessibilidade da PcD,
especialmente nas areas remotas e rurais, 0 que o levou a recomendacgao para que o
pais adotasse medidas eficazes para garantir a acessibilidade necessaria, nos termos
do Comentario Geral n°® 2 do Comité de 2014. Espera, com isso, a efetiva

implementagdo da legislagdo atinente a questdo, monitoramento das medidas e
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aplicagao de sangdes contra os responsaveis pelo descumprimento das normas de
acessibilidade.

Tratado no artigo 12 da Convencédo, o Comité demonstrou preocupagéo ao
respeito do reconhecimento da igualdade perante a lei, especialmente com os
procedimentos de tomada de decisdo apoiada, uma vez que dependem de aprovacgao
judicial, o que, para o Comité, desprivilegia a autonomia da vontade da PcD.

A tomada de decisdo apoiada € um instrumento de prote¢éo juridica instituido
por lei, que visa assegurar as PcDs maior seguranga e autonomia na tomada de
decisdes, contando com o apoio que for necessario para a pratica de determinados
atos de sua vida civil.

Nessa ordem de ideias, o §2 do artigo 84, da LBI, estabelece que “é facultado
a pessoa com deficiéncia a adocgao de processo de tomada de decisao apoiada”, com
tramite definido no artigo 1783-A, do Cadigo Civil'40.

Para preservar a autonomia de vontade da PcD, o Comité sugeriu a adogéo de
um modelo de tomada de decisdo apoiada pautada na autonomia, vontade e
preferéncias das PcDs, impulsionando o pais a informar a todas as pessoas
interessadas sobre a possibilidade da tomada de decisao apoiada que lhe é garantida
pela lei, propiciando o exercicio desse direito em todas as situacoes.

Quanto ao acesso a justica (artigo 13, CIDPCD), o Comité ndo levou em conta
o cenario favoravel demostrado pelo Brasil em seu relatério, o que ficou evidenciado
em seu receio com relagédo a escassez de acessibilidade nos edificios judiciais, bem
como a falta de medidas destinadas a assegurar acomodagdes adequadas ao género
e idade nas demandas judiciais que envolvem PcDs. Por derradeiro, recomendou a
adocao de um plano nacional destinado a assegurar acessibilidade nos edificios
judiciais, como também a realizacado de treinamentos voltados aos funcionarios dos
sistemas judiciais, policiais e prisionais, com o objetivo de sensibiliza-los quanto aos
direitos estabelecidos na Convencao.

Foram tratados em conjunto os direitos previstos nos artigos 14 e 15, ambos
CIDPCD. O primeiro se refere a liberdade e seguranga da PcD, enquanto o segundo
diz respeito a prevencao contra a tortura ou tratamentos ou penas cruéis, desumanos
ou degradantes. De fato, a preocupacédo do Comité é plenamente justificavel diante

da analise feita em relatérios que indicam a privagcdo arbitraria da liberdade e

140 Que é parte integrante do Capitulo Ill, que foi acrescido pela LBI no Titulo 1V, do Livro IV, da parte
especial da Lei 10.406, de 10 de janeiro de 2002 (Cdédigo Civil).
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tratamento involuntario da PcD, o risco que pode representar a si mesma ou a outrem,
bem como a ocorréncia de diagnésticos discriminatérios.

Com relagdo aos dois artigos, o Comité aconselhou ao Brasil a adogdo de
medidas destinadas a eliminacdo de internag¢des involuntarias, proibicdo de
tratamentos médicos forgcados, especialmente os tratamentos psiquiatricos, cabendo
aos responsaveis fornecer tratamentos alternativos adequados. Outro foco de
preocupacao € situagao das PcDs detidas em estabelecimentos prisionais brasileiros,
uma vez que séo superlotados e onde s&o constatados maus tratos de ordem fisica e
psicoldgica. Assim, o Comité recomendou a supressao de medidas de segurancga
relacionadas a detencgao arbitraria de PcD e a implementacao de medidas alternativas,
em consonancia com os artigos 14 e 19 da CIDPCD. Além disso, foi recomendado
que as instalagdes penitenciarias sejam acessiveis e com acomodagéo razoavel para
as PcDs.

Ponto importante observado pelo Comité guarda referéncia a falta de
instrumentos destinados ao monitoramento da exploragdo, violéncia e abuso
direcionados a PcD (artigo 16, CIDPCD). O Comité considerou insuficientes os dados
fornecidos nos relatdrios referentes as investigacbes e processos por abuso,
exploracéo e violéncia praticados contra homens, mulheres, meninos e meninas com
deficiéncia.

Em razado do concluido, o Comité indicou que fosse garantido o monitoramento
acessivel, eficaz e independente dos programas destinados a protegdo das PcDs,
além de garantir ao Ministério Publico a realizagdo de investigagdo de casos de
violéncia contra a PcD, através do fornecimento de recursos humanos e financeiros
ao referido 6érgéo para os devidos fins. Além disso, recomendou ao Brasil a coleta de
dados e realizagdo de estatisticas referentes aos abusos e violéncias praticados
contra a PcD.

Sobre a integridade da PcD trazida pela Convencgéo em seu artigo 17, o Comité
retomou a preocupacéo ja exposta em sua lista de questdes sobre o relatorio inicial
do Brasil (2015) acerca da possibilidade de esterilizagdo de criangas e adultos com
deficiéncia sem o consentimento destes, uma vez que tém restringida sua capacidade
civil pela interdicdo, em conformidade com a Lei n° 9.263/1996. A mesma

preocupagao é direcionada a realizagao de procedimentos cirurgicos em PcD, sem o
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consentimento prévio, para os casos de PcDs submetidas a curatela, nos termos do
artigo 11, paragrafo Unico da LBI4".

Oportuno destacar que, embora a esterilizagdo seja feita através de um
procedimento cirurgico (laqueadura), ha que se observar que a LBI, expressamente,
proibe a esterilizagdo compulséria (artigo 6°, inciso IV). Desta forma, ndo se pode
confundir o pedido de supressédo de autorizagado de cirurgia com a autorizagao de
lagueadura, ainda que a PcD esteja em situagao de curatela.

Assim, em que pese o Comité ter recomendado ao Brasil “revisar
imediatamente” a Lei n® 9.263/1996, especialmente para proibir a esterilizagao da PcD
sem o consentimento prévio, livre e plenamente esclarecido, essa proibicdo esta
expressa na LBI.

No que diz respeito aos procedimentos cirurgicos, o Comité indicou que fosse
garantido as PcDs o recebimento de apoio na tomada de decisdes sobre a realizagéo
desses procedimentos, além de sugerir a realizagdo de campanhas destinadas a
sensibilizacdo de familias, tutores, profissionais da area meédica e gestores de
instituicbes envolvidas nos direitos da PcD, especialmente mulheres (adultas, jovens
e criangas).

Referindo-se ao direito a vida independente e inclusdo na comunidade ditadas
pelo artigo 19, CIDPCD, o Comité apontou a caréncia de acesso aos servigos de
assisténcia social necessarios para que as PcDs possam viver de maneira

independente e inclusiva na comunidade. Enfatizou que o Estado brasileiro ndo

141 Lei n® 13,146/2015. Art. 11. A pessoa com deficiéncia ndo podera ser obrigada a se submeter a
intervengao clinica ou cirurgica, a tratamento ou a institucionalizagédo forgada.

Paragrafo unico. O consentimento da pessoa com deficiéncia em situagao de curatela podera ser
suprido, na forma da lei.

Ementa: “Interdicao. Ré que sofre de ‘retardo mental leve’, consoante a prova pericial produzida nos
autos. Interdicdo adequadamente deferida, nomeando-se a requerida, mae da demandada, como sua
curadora. Ré que, de acordo com o perito, apresenta incapacidade para a pratica de atos de carater
patrimonial e negocial. Autora que apela pleiteando, tdo-somente, que se defira a esterilizagédo
compulséria de sua filha, cuja libido, exacerbada por sua condigéo clinica, poderia acarretar-lhe muitas
gestagbes ndo planejadas. Inadmissibilidade. Curatela que deve restringir-se a pratica de atos de
carater negocial, de acordo com o laudo pericial constante dos autos. Ré, ademais, que vive em uniéao
estavel com seu companheiro, devendo-se proteger a sua autonomia sexual, familiar e reprodutiva. Art.
6°, incisos Il a V do Estatuto da Pessoa com Deficiéncia que expressamente veda a esterilizagao
compulsoria. Art. 85, ‘caput’ e § 1° do mesmo diploma legal que prevé, ademais, que a curatela afetara
somente os atos relacionados a direitos de natureza patrimonial e negocial, sem alcangar os direitos
ao proprio corpo, a sexualidade e ao matriménio. Sentenga de parcial procedéncia mantida. Recurso
Improvido”.

TJ/SP. Apelagao civel/curatela n® 1000997-10.2018.8.26.0236. 62 Camara de Direito Privado. Des. Rel.
Vito Guglielmi. DJ: 23/06/2021.
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comtempla uma estratégia global pautada no fortalecimento da vida da PcD em
comunidade. Sobre esses direitos, o Comité aposta na criagdo de normas juridicas
relacionadas a assisténcia social, bem como na implementagao de uma estratégia de
vida em comunidade com prazos e objetivos bem definidos.

Quanto ao direito de liberdade expressédo e opinidao, bem como o acesso a
informacéo (artigo 21, CIDPCD), foi apontado que a informagéo destinada ao publico
em geral ainda nado estaria totalmente disponivel em formatos acessiveis a todos, a
exemplo do Braille e LIBRAS. Para tanto, sugeriu ao Brasil o fornecimento de recursos
e treinamentos especificos, com vistas a garantir a disponibilizagéo da informagao em
todos os formatos e tecnologias acessiveis.

Estabelecido pelo artigo 23 da Convencéo, o direito de respeito pelo lar e pela
familia, o Comité demonstrou sua consternagao com o fato de as PcDs estarem
separadas de seus filhos em razdo da deficiéncia. Aqui também apontou a auséncia
de dados estatisticos sobre as familias de criangas com deficiéncias com acesso aos
orgdos de apoio, citando como exemplo os CREAS.'? Sobre o afastamento das
criangcas de seus pais em razao da deficiéncia destes, fato apontado nas
recomendacgdes feitas pelas organizagdes da sociedade civil do Brasil, em suas
recomendagdes e julho de 2015, o Comité entende ser também um caso a ser
solucionado legalmente, com a proibicdo desse afastamento. Pontuou também a
necessidade de monitoramento de dados especificos sobre o0 acesso a 6rgaos de
apoio para as familias que se encontram nessa situacao.

Quanto ao direito a educacéo (artigo 24 da Convengéao), a preocupagao do
Comité foi direcionada as recusas de matriculas de criancas com deficiéncia em
escolas e a cobranca de taxas extras para a realizagdo destas matriculas. Pontuou
também como inquietagdo a caréncia de ambientes razoaveis e acessiveis no sistema
de ensino regular. Nada falou sobre a educagao de jovens e adultos, para qual a LBI
ampliou essa preocupacao, assegurando um “sistema educacional inclusivo em todos
os niveis e aprendizado ao longo de toda a vida” (artigo 27, LBI).

Como recomendacgdes, o Comité pontuou a consolidagdo de um sistema
educacional inclusivo e de qualidade, bem como a implementagcdo de mecanismos de
monitoramento, visando nao so6 a proibicdo, como também a responsabilizagao contra

atos discriminatoérios praticados contra os alunos com deficiéncia nos sistemas publico

142 Centros de Referéncia Especializados de Assisténcia Social.
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e privado de ensino. Sugeriu também o a melhoria da acessibilidade em todos os
ambientes escolares.

Desta vez o Comité ndo apostou na criacao de leis com vistas a impedir essa
cobranga extra, ja que o proprio Estatuto da Pessoa com Deficiéncia proibe as
instituicbes privadas (de qualquer nivel ou modalidade de ensino), de cobrarem,
valores adicionais de qualquer natureza, em suas mensalidades, matriculas e
anuidades.

Uma das maiores recorréncias de pedidos nos Tribunais Patrios € o
requerimento de reteng¢ao da crianga ou adolescente na série escolar que acabou de
cursar, em razao da inaptiddo para o avango de etapa. Com facilidade, o direito a
retencdo do aluno na mesma série é reconhecido pelos Tribunais, cujas decisdes sao
primordialmente pautadas no principio do melhor interesse da crianga. Todavia, essa
questdo também néo foi abordada pelo Comité43.

Passando ao direito a saude (artigo 25 da Convengéo), o Comité demonstrou
preocupacao com a falta de acessibilidade dos servicos de saude, assim como de
profissionais capacitados para atender as demandas especificas das PcDs, primando
pela inclusdo. Sem maior aprofundamento, recomendou ao pais a adogao de
estratégias e a garantia de disponibilizagao de recursos para que os servigos de saude
(incluindo saude sexual e reprodutiva), assim como suas informagbes estejam
acessiveis as PcDs. Sugeriu também a capacitagdo dos funcionarios da area de
saude, para assegurar o pleno conhecimento dos direitos estabelecidos na CIDPCD.

Quanto ao direito ao trabalho e ao emprego amparados no artigo 27, CIDPCD,
a preocupacao do Comité foi relacionada a discriminacéo contra as PcDs no ambiente
de trabalho, em especial as mulheres. Além disso, outra questdo que mereceu
atencao foi baixa aplicacdo do numero de cotas destinadas a PcD nas empresas

privadas com 100 ou mais empregados.

143 Ementa: “Obrigagdo de fazer. Apelagdo. Remessa necessaria. Educacdo. Retencdo escolar.
Crianga portadora de Transtorno de Déficit de Atencao (CID 10-F90.0) e Transtorno Opositor
Desafiador (CID 10-F.91.3). Imaturidade para a progressdao de nivel conforme relatério
psicopedagdgico e laudo médico. Necessidade da providéncia demonstrada. Avango de etapa ou série.
Sujeicdo a capacidade individual de cada aluno. Excecdo a regra da progressédo continuada.
Atendimento ao superior interesse da crianga. Inteligéncia do art. 208, V, da CF; e art. 54, V, do ECA.
Matricula e permanéncia na etapa pretendida. Situagao estabilizada. Aplicagdo da Teoria do Fato
Consumado. Multa. Cabimento. Inteligéncia do art. 213, caput, e § 2°., do ECA, e art. 536, § 1°, do
CPC. Manutencao da fixagdo. Sentenga mantida. Recursos desprovidos.”

TJ/SP. Apelagéo Civel n° 1014000-42.2021.8.26.0053. Camara Especial. Rel. Des. Sulaiman Miguel.
DJ:06/10/2022.
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O Comité recomendou ao Brasil que consultasse as organizagdes
representativas das PcDs para que, através de uma estratégia articulada, formulasse
e implementasse medidas visando aumentar o numero de vagas de empregos
destinadas a PcD, incluindo medidas especificas para as mulheres com deficiéncia.

A preocupacido com o direito ao padrao de vida adequado e protecao social
(artigo 28 da Convengao) restou direcionada a PcD em situagado de pobreza e sem
acesso a recursos para ter um padrdo de vida adequado, o que voltou os olhos
especialmente aquelas que vivem em comunidades indigenas isoladas e areas rurais
ou remotas, as quais estao sujeitas a exclusao social e situagdo de pobreza extrema.

Como recomendacao, o Comité pontuou a necessidade de revisao dos
requisitos de qualificacdo para a protecdo social, possibilitando que as PcDs,
especialmente aquelas que vivem em tribos indigenas isoladas, areas rurais ou
remotas, tenham condicdes de suportar as despesas relacionadas com a deficiéncia.

Sobre o direito a participagao na vida politica e publica ditado pelo artigo 29 da
Convencgao, a preocupagao se voltou, ndo s6 as pessoas sob interdigao
impossibilitadas de exercer seu direito ao voto, mas também a falta de acessibilidade
nos locais de votacao e auséncia de informagdes sobre voto em todos os formatos
acessiveis.

Pelo relatado, sugeriu a remog¢ao das restrigdbes legais, bem como a
restauracgao do direito ao voto aquelas pessoas privadas de capacidade civil em razéo
de interdicdo. No mais, aconselhou a adogéo de medidas para garantir acessibilidade
das PcDs, tanto no procedimento de votacido, quanto ao material de votacéo.

Em referéncia a participagao da PcD na vida cultural, recreacao, lazer e esporte
(artigo 30 da Convencgéo), o Comité direcionou sua preocupagao com o fato do Brasil,
até aquela data, ndo ter ratificado o Tratado de Marraqueche'**, que tem como
objetivo facilitar o acesso a obras publicadas as pessoas cegas, com deficiéncia visual
ou com outras dificuldades para ter acesso ao texto impresso. Noutro ponto, destacou
o fato de que areas turisticas e instalagcbes ndo se encontravam plenamente
acessiveis as PcDs.

Com relagédo ao Tratado de Marraqueche firmado em 27 de junho de 2013, o

Comité recomendou a sua ratificacdo pelo Estado brasileiro, o que de fato ocorreu em

144 Assinado em Marraqueche, em 27 de junho de 2013. No Brasil, foi aprovado pelo Congresso
Nacional pelo Decreto Legislativo n® 261/2015 e Promulgado pelo Presidente da Republica pelo
Decreto n° 9.522/2018.
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11 de dezembro de 2015. Por sua vez, quanto ao turismo, o Comité, superficialmente
recomendou a adogao de estratégias para tornar o turismo plenamente acessivel a
PcD.

Saindo do campo dos direitos e adentrando nas obrigagdes especificas que
possibilitam o cumprimento das disposicdes da Convencao, o Comité, em razdo do
disposto no artigo 31 (CIDPCD), demonstrou preocupagédo com o fato de o Estado
brasileiro ndo realizar a coleta de dados especificadas de acordo com sexo, idade,
deficiéncia, povos indigenas e localizagdo geografica.

Como sugestao, pontuou ao Brasil que fossem adotadas medidas de facilitagao
na coleta, anadlise e divulgacdo de dados envolvendo todos os setores, incluindo
saude, educagao, prote¢do social, acesso a justica, entre outros. Quanto ao Censo,
indicou a necessidade de alterar suas perguntas, contando com a colaborag&o das
organizagoes representativas das PcDs.

O IBGE ja indicou mudangas para o novo Censo em relagao a coleta de dados
referentes a PcD, com a adog&o completa da orientagdo do Grupo de Washington
(GW) de Estatisticas sobre Deficiéncia, vinculado a Comissao de Estatistica da
Organizagao das Nagdes Unidas (ONU) no questionario’#.

Acerca da cooperagao internacional estabelecida no artigo 32 (CIDPCD), o
Comité foi direito a recomendagao ao Brasil para adocdo de uma perspectiva dos
direitos das PcDs nos ditames da Convenc¢ao, objetivando o cumprimento da Agenda
de Desenvolvimento p6s-2015. Indicou também para o acompanhamento de sua
implementacgao, a participagcéo de organizagdes de representagédo das PcDs.

Quanto a implementagao nacional e monitoramento da CIDPCD (artigo 33), o
Comité externou sua preocupagao com o fato de o Conselho Nacional para a Protegao
das Pessoas com Deficiéncia (CONADE) n&o ter constituido, nos termos dos
Principios de Paris, um mecanismo de controle independente.

Na mesma toada, o Comité sugeriu ao Brasil que fosse estabelecido um

mecanismo independente, nos moldes determinados pelos Principios de Paris'8,

145 Com a mudanga, espera-se que o novo levantamento censitario corrija distorgées apresentadas no
ultimo Censo e apresente dados mais fidedignos sobre as pessoas com deficiéncia no Brasil, servindo
de apoio para a implementacdo de politicas publicas inclusivas. As perguntas contemplam a
possibilidade de uso de acessérios corretivos na questdo principal, como, por exemplo: “Tem
dificuldade permanente para enxergar, mesmo usando 6culos ou lentes de contato?” e “Tem dificuldade
permanente para ouvir, mesmo usando aparelhos auditivos?”.

146 Sobre a organizagdo de uma instituicdo nacional de direitos humanos, Ramos (2017, p. 603 e 604)
elenca as caracteristicas necessarias e os requisitos: Os “Principios de Paris” determinam que uma
instituicdo nacional de direitos humanos deva ser um 6rgao publico competente para promover e
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contando com os recursos necessarios para implementacao da protecdo, promocgao e
monitoramento da Convencao. Novamente apontou a necessidade da participacao
das PcDs e suas organizagdes representativas.

Como forma de divulgagao, o Comité solicitou que as suas observagdes finais
ao primeiro relatorio do Brasil fossem encaminhadas para consideragao e agao aos
membros do Governo, Congresso Nacional, Ministérios, autoridades locais,
categorias profissionais envolvidas com os direitos das PcDs e meios de
comunicagdo. Pontuou a necessidade de que essa ampla divulgacdo das
observacoes finais ocorresse em todos os formatos acessiveis. Incentivou o pais a
envolver as organizag¢des da sociedade civil na preparagao de seu relatério periddico.

Encerrou suas observacgoes finais, solicitando ao Brasil a apresentacao de seu
segundo, terceiro e quarto relatorios periodicos até 1° de setembro de 2022, e que
neles fossem incluidas informagdes sobre a implementacao dessas observacgdes
finais. Entretanto, até a data da conclusao deste trabalho, nao havia sido apresentado

nenhum outro relatério ao Comité.

3.4. RESPONSABILIDADES DOS MUNICIPIOS PAUTADA NAS
RECOMENDAGCOES DO COMITE DA ONU AO BRASIL

No percurso estabelecido até aqui, percebe-se a grande relevancia de
considerar os municipios como destinatarios de compromissos assumidos no campo
do Direito Internacional dos Direitos Humanos, o que se deve, principalmente, a sua
capacidade de enfrentar demandas especificas, utilizando como elemento facilitador

a sua maior proximidade a populagao.

proteger os direitos humanos, estando previsto na Constituicdo ou em lei, agindo com independéncia
nas seguintes atribuicées: a) apresentar ao Governo, Parlamento, ou outro 6érgdo competente, em
carater consultivo, opinides recomendacdes, propostas e relatérios; b) promover e assegurar a
harmonizagdo entre preceitos nacionais e internacionais de direitos humanos, e sua efetiva
implementacdo; c) encorajar a ratificagdo de instrumentos internacionais de direitos humanos e
assegurar sua implementacao; d) contribuir para os relatérios que os Estados tém de elaborar de
acordo com os tratados de direitos humanos; e) cooperar com a ONU e seus drgaos, bem assim com
instituicbes regionais e nacionais, com atuagdo em direitos humanos; f) assistir na formulagao de
programas para o ensino e a pesquisa em direitos humanos, e participar de sua execugao em escolas,
universidades e circulos profissionais; g) dar publicidade aos direitos humanos e aos esforgos de
combater todas as formas de discriminagdo, em particular de discriminagao racial, aumentando a
conscientizagao publica, especialmente por meio da educacgéo e de 6rgéos da imprensa.
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O ponto norteador principal da participagdo dos municipios na protecao dos
direitos humanos é a Constituicdo Federal de 1988, devendo, primeiramente, serem
compreendidas as circunstancias politicas vigentes a época de sua promulgagao.
Sobre essa época, MELO (1999) indica o trago importante que desencadeou a

descentralizagao, bem como explica o seu significado:

A idéia (sic) da descentralizagao também foi ingrediente importante do elenco
de reformas advogadas por governos neoliberais a partir da década dos 80.
Com efeito, a centralizagdo é uma peca central do repertério politico
conservador, que localiza no Governo central o objeto de seu anti-estatismo
(sic). As instituicdes multilaterais, tais como o Banco Mundial e o FMI e mais
recentemente o Banco Interamericano de Desenvolvimento, passaram a se
constituir em veiculos importantes de difusdo em escala global da
descentralizacdo. O processo de descentralizacdo ganhou forte impeto
especialmente na Ameérica Latina, que se tornou um laboratério de
experiéncias reformistas. Na Europa — deve-se lembrar — o debate em torno
da Unido Européia (sic) alimentou a discussdo em torno das questdes
relativas a descentralizacdo e ao federalismo, que passaram a ocupar uma
parte importante da agenda politica.

[...]

Entendida enquanto transferéncia de poder decisério a municipios ou
entidades e 6rgdos locais, a descentralizacdo expressa, por um lado,
tendéncias democratizantes, participativas e de responsabilizagdo e, por
outro, processos de modernizagao gerencial da gestdo publica — em que
apenas a questao da eficiéncia é considerada.

Estabelecido o contexto das reformas neoliberais que serviram de base para
uma nova visdo de Estado, operou-se a organizagdo do Estado brasileiro pela
Constituicao Federal de 1988, conferindo ao municipio o status de ente federativo,
valorizando, por conseguinte, o poder local em decorréncia da descentralizagdo como
forma de aproximar o poder politico da populagdo. Como isso, emerge a facilidade de
interagéo e participagdo dos municipios junto aos seus habitantes.

Entdo, o movimento de descentralizacdo de atribuigdo do governo nacional
para os entes locais é frequente, especialmente quando se refere as politicas sociais.
Assim, a participagao dos municipios na aplicagao das normas juridicas internacionais
reforga a ideia de que deixaram de ser meros agentes do Estado, na implementagao
das obrigac¢des internacionais, sendo algados a posigéo de atores.

Blank (2006) sustenta o sucesso da participacdo dos municipios, explicando
que onde o Estado central falha, o governo local pode ser bem-sucedido. Aponta os
motivos'” que entende desencadeantes: (i) a homogeneidade de valores e

147 Os motivos foram traduzidos livremente do seguinte trecho: “Locally initiated adoption of international
norms is often easier to achieve due to various reasons. First, homogeneity of values and preferences
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preferéncias dos cidadaos seria mais comum nas cidades do que nos Estados; (ii) €
mais facil mobilizar os moradores de uma cidade para realizar as reformas
necessarias do que mobilizar os cidaddos em todo o pais; (iii) os governos locais
geralmente permitem melhor participagdo e envolvimento do publico no governo,
aumentando a paixado e cuidado com a politica; (iv) o patriotismo e o nacionalismo
talvez tenham menor influéncia nas cidades, e, portanto, a influéncia internacional é
menos ameagadora do que para o governo nacional; (v) a ado¢do de normas
internacionais pelo ente local pode servir como forma de demonstrar sua
independéncia, autonomia e progressividade em relacdo ao Estado e outras
localidades.

Como ja visto anteriormente, a responsabilidade internacional € da Republica
Federativa do Brasil. Tanto € assim que as recomendag¢des do Comité ndo sao
direcionadas diretamente a particulares ou a outros entes federativos, mas sim ao
Brasil. Entretanto, como também foi observado, o Comité recomenda, em diversas
ocasides, a atuagdo em conjunto, as vezes com os outros entes da federacao, outras
vezes com Orgaos governamentais e até mesmo com entidades da sociedade civil
envolvidas com o direito das PcDs.

E, nessa mesma ordem de ideais, o proprio Estado brasileiro reforca a
necessidade de cooperacao mutua de todos os entes federados, na implementacao
das obrigagcdes assumidas junto a ONU decorrentes da ratificagdo da CIDPCD. Um
exemplo do argumentado se extrai do primeiro relatorio do Brasil (2012), quando este
destacou que a saude e assisténcia publica, bem como a protecédo da PcD, sao temas
de competéncia comum de todos os entes federativos, conforme preceitua o artigo 23

da Constituicdo Federal48,

of the citizenry is more common in localities than it is in states. Second, it is often easier to mobilize
residents in localities in order to achieve such reforms than it is to mobilize citizens nationwide. Third,
local governments often allow for better participation and involvement of the public in government and
thus enhance political passion and care for politics. Fourth, patriotism and nationalism are perhaps of
lesser importance in localities and international influence is less threatening than it is for national entities.
Lastly, adoption of international norms by a locality can serve as a means of demonstrating its
independence, autonomy, and progressiveness visa-vis the state and other “backward” localities.
Internationalization is often seen as a hallmark of progress and localities that want to adopt an image of
a global city might wish to internalize international norms. Thus, the famous reluctance of national
legislatures, governmental agencies, and courts to internalize international norms by directly adopting
them might be weaker in some localities”. (p. 918-919)

148 Initial reports os States parties due in 2010. Brazil. “93. Article 23, chapter I, of the 1988 Federal
Constitution states, “The Union, the states, the Federal District, and the municipalities, in common, have
the power to provide for health and public assistance, for the protection, and safeguard of handicapped

persons..
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Cabe consignar, entretanto, que a harmonia entre as unidades federativas
existente na Carta Constitucional® no que concerne a competéncia material,
reforgada pela possibilidade de criagado de leis complementares (artigo 23, paragrafo
unico, CF), é enfraquecida n&o so pela dificuldade na fiscalizagdo e distribuicao de
receitas entre os entes federados, como também a prépria falta de interesse na
realizagao de politicas publicas, ainda que o tema dos direitos humanos acabe ficando
relegado as discussdes doutrinarias e legislativas.

Todavia, cumpre destacar duas vertentes resultantes desta igualdade de
responsabilidades, que se aflorou com a Constituicido Cidada. A primeira é o
fortalecimento do poder local (municipal) no enfrentamento aos problemas de sua
populagdo, em especial 0 mapeamento e identificacdo das vulnerabilidades, com
maior propriedade e conhecimento historico. Noutro turno, a segunda é que os
municipios foram, ano apds ano, compelidos a prestar cada vez mais servicos que
eram executados pelos outros entes federativos, sem que, para isso, tenham a mesma
igualdade (ainda que de forma proporcional) na reparticdo de recursos.

Cada ente federativo tem sua prépria autonomia administrativa, politica e
financeira, além de competéncias especificas. Como ja abordado no capitulo 2 (item
2.1), as relagbes federativas de cooperagcdo podem ser identificas nos
artigos 23 e 24 da Carta Constitucional de 1988, que definem as competéncias
comuns e concorrentes entre os entes federados.

Nesta ordem de ideias, além das competéncias préoprias de cada ente
federativo, algumas matérias indicadas no referido artigo 23 exigem atuagéo conjunta
de todos os niveis de governo (federalismo cooperativo). Sdo matérias que se referem
aos direitos humanos, na seara da competéncia comum da Uni&do, dos Estados, do
Distrito Federal e dos Municipios, os incisos Il, V, IX, X, do artigo 23 da Constituigao
Federal. Portanto, observa-se que o direito a educacgao, a cultura, a ciéncia, a saude

e ao transporte publico, bem como a prote¢ao dos direitos das PcDs sao temas que

149 O artigo 18 da Constituicdo Federal estabelece que “a organizagdo politico-administrativa da
Republica federativa do Brasil compreende a Unido, os Estados, o Distrito Federal e os Municipios,
todos autbnomos, nos termos desta Constituicdo”. Em decorréncia da organizacao politica trazida pela
Constituicao de 1988 pautada no principio da descentralizagao politica, o municipio alcangou o0 mesmo
status politico dos demais entes da federagao, que implica em reconhecer que nao ha hierarquia, nem
subordinagdo entre eles. E dessa igualdade esculpida pelo artigo 23 que se depreende a idéntica
responsabilidade. Como resultado, tanto a Unido, quanto os Estados, o Distrito Federal e os Municipios,
tém o dever de cumprir os tratados internacionais de direitos humanos celebrados pelo Presidente da
Republica.
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exigem também a atuagdo dos municipios e ndo apenas dos governos federal e
estadual.

Por sua vez, o artigo 30, diz que compete aos municipios: “I - legislar sobre
assuntos de interesse local; Il - suplementar a legislagao federal e a estadual no que
couber; Il - instituir e arrecadar os tributos de sua competéncia, bem como aplicar
suas rendas, sem prejuizo da obrigatoriedade de prestar contas e publicar balancetes
nos prazos fixados em lei; IV - criar, organizar e suprimir distritos, observada a
legislagdo estadual; V - organizar e prestar, diretamente ou sob regime de concessao
Ou permissao, 0s servigos publicos de interesse local, incluido o de transporte coletivo,
que tem carater essencial; VI - manter, com a cooperacao técnica e financeira da
Unido e do Estado, programas de educacéo infantil e de ensino fundamental; VII -
prestar, com a cooperacao técnica e financeira da Unido e do Estado, servigos de
atendimento a saude da populagao; VIII - promover, no que couber, adequado
ordenamento territorial, mediante planejamento e controle do uso, do parcelamento e
da ocupacao do solo urbano; IX - promover a protecéo do patriménio histérico-cultural
local, observada a legislagéo e a agao fiscalizadora federal e estadual.”

Importante destacar que o quanto disposto no inciso |, que compete aos
municipios legislar sobre assuntos de interesse local, enquadrando-se ai, portanto, as
questdes de direitos humanos, sobretudo os direitos das PcDs.

No mesmo relatorio inicial do Brasil (2012), observa-se em diversas passagens
que o Estado brasileiro conta com a atuacao dos municipios na implementacédo de
politicas, monitoramento, concep¢ao de agendas, criagao de leis e normas municipais,
propositura de demandas judiciais, direcionamento de verbas publicas para
programas de atendimento a PcD, entre outros. Ha também passagens em que a

atuacao primaria dos municipios € apontada:

76. No que diz respeito a assisténcia prestada as familias e individuos cujos
direitos foram violados, mas que mantém vinculos familiares, ainda que
ténues, e sob risco de e social em virtude de violéncia fisica, sexual ou
psicologica, exploragdo, negligéncia, abuso de drogas e trabalho infantil, os
municipios e o Distrito Federal tém a responsabilidade primaria pelo
planejamento das agdes relacionadas de acordo com as respectivas
vulnerabilidades e demanda de servigos.

No mesmo ano das recomendacgdes finais do Comité da CIDPCD (2015), foi
realizada a Assembleia Geral das Nacdes Unidas, em Nova York, com a participacao

de 193 Estados-membros, ocasido em que foram estabelecidos 17 objetivos de
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desenvolvimento sustentaveis (ODS), cujo resultado foi a criagdo de um plano global
denominado “Agenda 2030”. A ONU destacou a importancia da cooperagao entre os
governos nacionais e locais na implementacédo dos ODS, tal como a importancia dos
municipios na protecédo dos direitos humanos. Assim, reconheceu as cidades como
local privilegiado para a protecao e implementacao dos direitos humanos.

Especialmente sobre os direitos das PcDs, o “Objetivo 11 - tornar as cidades e
os assentamentos humanos inclusivos, seguros, resilientes e sustentaveis”, o ODS 11
estabelece diversas medidas que objetivam garantir a efetividade dos direitos
humanos voltados a PcD nas cidades. Sao eles: garantir o acesso de todos a
habitacdo segura, adequada e a prego acessivel (11.1); proporcionar o acesso a
sistemas de transporte seguros, acessiveis, sustentaveis e a preco acessivel para
todos, melhorando a seguranga rodoviaria por meio da expansao dos transportes
publicos, com especial atencao para as necessidades das pessoas em situacao de
vulnerabilidade, mulheres, criangcas, pessoas com deficiéncia e idosos (11.2);
proporcionar o acesso universal a espagos publicos seguros, inclusivos, acessiveis e
verdes, particularmente para as mulheres e criangas, pessoas idosas e pessoas com
deficiéncia (11.7); aumentar substancialmente o numero de cidades e assentamentos
humanos adotando e implementando politicas e planos integrados para a inclusao, a
eficiéncia dos recursos, mitigagao e adaptagdo as mudancgas climaticas, a resiliéncia
a desastres (11.b).

O IBGE aponta a existéncia de um longo histérico de investigagdo da
deficiéncia em pesquisas domiciliares no Brasil, iniciando com o Recenseamento
Geral do Império (primeira operagao censitaria realizada no Brasil, em 1872). Com
base em suas pesquisas recentes, como as edicbes de 2000 e 2010 do Censo
Demografico e as edigbes de 2013 e 2019 da Pesquisa Nacional de Saude - PNS,
ressalta que houve coleta e aprimoramentos metodolégicos relativamente a esse
tema, em consonancia com recomendacdes internacionais.

No que se refere a atuagdo dos municipios para implementacéo,
monitoramento e garantia dos direitos das PcDs, o IBGE sintetizou dados da Pesquisa
Nacional de Saude (PNS) e Pesquisa de Informagbes Basicas Municipais (MUNIC),
ambas de 2019), que demonstram a importancia do papel dos municipios e seu

numero de atuagio crescente’®.

150 Feita pelo IBGE, a MUNIC - pesquisa de informagdes basicas municipais, “efetua, periodicamente,
um levantamento pormenorizado de informagdes sobre a estrutura, a dindmica e o funcionamento das
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Quanto aos instrumentos e politicas implementadas pelos municipios, o
relatorio indica: 14,4% da existéncia de Fundo Municipal para voltado para os direitos
da PcD; 82,7% de gestdo municipal que desenvolve politica ou programa de
promogao de direitos da PcD; 27,5% de existéncia, na sede do governo municipal, de
pessoal capacitado para atender as PcDs.

No que se refere a legislagdo municipal, o relatério indica que ha: 90,1% de
legislagdo municipal especifica para a adaptagao de espagos publicos para facilitar a
acessibilidade e pessoas com deficiéncia ou mobilidade reduzida; 41,7% de legislagéo
municipal especifica para a garantia de passe livre municipal e pessoas com
deficiéncia no transporte coletivo.

Sobre instrumentos de participagcdo social nos municipios, o relatério aponta
que: 58,2% dos Conselhos Municipais de Direitos da Pessoa com Deficiéncia se
reuniu a0 menos uma vez nos ultimos doze meses anteriores a data da pesquisa;
16,0% de Comissdo Permanente presente nos municipios; 38,4% de realizagao, nos
ultimos quatro anos, de Conferéncia Municipal sobre Direitos ou Politicas para a
Pessoa com Deficiéncia.

Além disso, foram compiladas a existéncia de algumas politicas favoraveis as
pessoas com deficiéncia auditiva, tais como: se havia, na sede do governo municipal,
pessoal capacitado para atendimento em LIBRAS e se a pagina da Internet e servigos
eletrénicos disponibilizados pela prefeitura incluiam tradugdo de conteudo em
LIBRAS. No ano de 2019, das 4,6 milhdes de pessoas com 5 anos de idade ou mais,
que sabiam usar a lingua brasileira de sinais (independente da condi¢gdo de
deficiéncia), cerca de 1,5 milhdo (32,0%) vivia em municipios com pessoal capacitado,
Ou nos quais a pagina da Internet oferecia tradugcédo de conteudo em LIBRAS.

Os direitos das PcDs estabelecidos nacionalmente e internacionalmente, e
neste ultimo caso fazendo alusao expressa aos direitos estabelecidos na Convencéao
da ONU, ndo devem apenas ser implementados pelos municipios, como forma de
cooperacdo com os demais entes federativos. Vai além. E de responsabilidade dos
municipios a observancia, implementagédo, monitoramento, fiscalizagao e, em caso de
falhas, sua responsabilizagdo, podendo ser sujeitos passivos em demandas judiciais
internas, bem como terem seus atos ou omissdes analisados pelo Comité, através de

denuncias por violagdes a CIDPCD.

instituicbes publicas municipais, tendo como unidade de investigagdo o municipio e, como informante
principal, a prefeitura, por meio dos diversos setores que a compdem”. IBGE, 2019.
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Para que seja possivel ao municipio desempenhar seu papel na cadeia
descentralizada, ele conta com dois 6rgaos importantes, ndo obrigatérios, mas que se
observa o aumento do numero de municipios que os implementa.

O primeiro 6rgao é o Conselho Municipal da Pessoa com Deficiéncia (CMPD),
que devem ser criados e implementados através de projetos de lei municipais, por
proposta do poder executivo ou da sociedade civil organizada, aprovados pelo poder
legislativo. O CONADE forneceu as diretrizes para a criagcdo de Conselhos Estaduais
e Municipais dos direitos da pessoa com deficiéncia (2007)5".

O CMPD é um espaco de participacdo democratica que realiza acbes como o
acompanhamento, monitoramento, avaliacio e a fiscalizacido das politicas destinadas
a PcD, através da articulagao e dialogo com as demais instancias de controle social e
os gestores da administragédo publica direta e indireta.

O numero ainda é pequeno, mas vem aumentando. Apenas a titulo de
demonstracdo, no Estado de Sao Paulo, a pesquisa MUNIC 2019, aponta que dos
645 municipios, 248 tém CMPD, ou seja, 38,45%.

O segundo o6rgdo é a Secretaria Municipal dos Direitos da Pessoa com

Deficiéncia (SMPED'%2), criada em abril de 2005 e implementada no municipio de S&o

151 Principais Atribuigdes e competéncias do Conselho Estadual/ Municipal dos Direitos da Pessoa com
Deficiéncia: (i) Zelar pela efetiva implantagdo, implementagédo, defesa e promogéo dos direitos da
pessoa com deficiéncia; (ii) Propor diretrizes, acompanhar planos, politicas e programas nos
segmentos da administragédo local/regional para garantir os direitos e a integragdo da pessoa com
deficiéncia; (iii) Acompanhar o planejamento e avaliar a execugdo, mediante relatérios de gestéo, das
politicas e programas setoriais de educagao, saude, trabalho, assisténcia social, transporte, cultura,
turismo, desporto, lazer, politica urbana e outras que objetivem a integracao da pessoa com deficiéncia;
(iv) Opinar e acompanhar a elaboracao de leis estaduais e municipais que tratem dos direitos da pessoa
com deficiéncia; (v) Recomendar o cumprimento e divulgar as leis estaduais e qualquer norma legal
pertinentes aos direitos da pessoa com deficiéncia; (vi) Propor a elaboracéo de estudos e pesquisas
que objetivem a melhoria da qualidade de vida da pessoa com deficiéncia; (vii) Propor e incentivar a
realizacdo de campanhas visando a prevencao de deficiéncias e a promogao dos direitos da pessoa
com deficiéncia; (viii) Receber e encaminhar aos 6rgdos competentes as peticdes, denuncias e
reclamacgdes formuladas por qualquer pessoa ou entidade, quando ocorrer ameaga ou violagdo de
direitos da pessoa com deficiéncia, assegurados nas leis e na Constituicdo Federal, exigindo a adogao
de medidas efetivas de protecdo e reparacgado;(ix) Convocar Conferéncias de Direitos da Pessoa com
Deficiéncia, de acordo com o Conselho Nacional dos Direitos da Pessoa Portadora de Deficiéncia
(CONADE).

152 Extrai-se de sua pagina oficial ne internet sua missdo, visdo e valores: “Missao:
Promover o protagonismo da pessoa com deficiéncia e sua efetiva participacdo na sociedade; Viséo:
Ser referéncia na concepgao e execugao de politicas publicas em prol da acessibilidade e dos direitos
da pessoa com deficiéncia; Valores: e Valorizagao e respeito a diversidade humana; e Fortalecimento
da atuacao em rede para resolugao de questdes relativas as pessoas com deficiéncia e suas familias;
e Fomento ao espirito empreendedor, a ética, a transparéncia e a economicidade na gestédo publica; e
Nada sobre deficiéncia e acessibilidade sem a participagcao de pessoas com deficiéncia.” PREFEITURA
MUNICIPAL DE CAMPINAS, 2022.
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Paulo'3, sendo que, em dezembro de 2007, com aprovagéo da Camara Municipal, a
SMPED deixou de ser uma secretaria especial e passou a integrar o rol das
secretarias efetivas da Prefeitura. A partir de ent&do, outras secretarias municipais
foram criadas no pais.

A Lei n° 17.334/2020, da Prefeitura Municipal de S&do Paulo'*, trouxe
mudancgas na formagao do CMPD. Estabelece em seu artigo 2°, as competéncias do
Conselho Municipal da Pessoa com Deficiéncia, dentre elas “X - assessorar o Poder
Publico e as organizagbes da sociedade civil no monitoramento e na implementagao
da Convencao Internacional sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia e de seu
Protocolo Facultativo, bem como fiscalizar a regulamentagcdo da Lei Brasileira de
Inclusdo (Lei Federal n® 13.146, de 6 de julho de 2015) no ambito do Municipio”.

A lei citada acima serve como exemplo para refor¢car a importancia do papel
dos municipios na implementagdo e monitoramento da Convencdo da ONU
internamente, mas também ressalta outra forma de colaboracdo dos municipios para
0 mesmo objetivo: o poder de legislar sobre assuntos de interesse local (artigo 30, I,
CF), criando leis que implementem ou complementem os direitos ja amparados pela
Convencao da ONU.

Outras leis que implementam direitos da CIDPCD no ambito municipal podem
ser citadas: (i) Mobilidade pessoal (artigo 20 da Convencgao) - Lei n°® 14.384, de 12 de
setembro de 2012, da Camara Municipal de Campinas, que obriga a Prefeitura
Municipal de Campinas a instalar rampas de acesso a cadeirantes, sinalizagao
especial para deficientes visuais no piso e elevadores, nas escolas onde funcionam
segoes eleitorais no municipio de Campinas; (ii) Cultura (artigo 30 da Convengao) -
Lei n® 14.593, de 22 de abril de 2013, da Camara Municipal de Campinas, que dispde
sobre a disponibilizagdo da Constituicdo Federal em braile, nas bibliotecas publicas
de Campinas e da outras providéncias; (iii) Criangas com Deficiéncia (artigo 7° da
Convengao) — Lei n® 16.387, de 3 de fevereiro de 2016, da Prefeitura Municipal de
Sao Paulo, que determina a disponibilizacdo de brinquedos adaptados ao uso de
criangas com deficiéncia em parques e areas de lazer infantil, publicos e privados, e

da outras providéncias; (iv) Esporte (artigo 30 da Convencgao) — Lei n® 15.127, de 1 de

153 Criada pelo Decreto 45.811, de 1° de abril de 2005. Em 12 de dezembro de 2017 é publicado o
Decreto ° 58.031 que altera parcialmente a estrutura organizacional da SMPED.

154 “Artigo 1°: O Conselho Municipal da Pessoa com Deficiéncia - CMPD é érgao colegiado de carater
permanente que tem por finalidade a formulagado de estratégias e controle social da execugdo das
acgoOes e politicas publicas da Cidade de Sao Paulo voltadas a pessoa com deficiéncia.”
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dezembro de 2017, da Camara Municipal de Curitiba, que Dispde sobre a inclusao da
categoria atletas com deficiéncia nas corridas de rua e a isencéo de 50 % (cinquenta
porcento) no pagamento da taxa de inscrigdo no Municipio de Curitiba e da outras
providéncias; (v) Discriminac&o (artigo 5° da Convengado) — Lei n° 9.481, de 3 de
setembro de 2019, da Prefeitura de Salvador, que dispde sobre a vedacao de qualquer
discriminagao a crianca e ao adolescente com deficiéncia ou com qualquer doenca
cronica nos estabelecimentos de ensino publico e privado; (vi) Inclusdo na
comunidade (artigo 19 da Convencgao) — Lei n® 2.605, de 28 de abril de 2020, Prefeitura
de Manaus, que Institui, no Calendario Oficial da Cidade de Manaus, o més de
Conscientizacdo e Inclusdao Social das Pessoas com Deficiéncia, denominado
Setembro Verde; (vii) Trabalho e emprego (artigo 27 da Convengao) — Lei n° 7.828,
de 16 de junho de 2020, da Prefeitura de Guarulhos, que Dispde sobre a concesséo
pela Administragdo Publica Direta e Indireta do Municipio de Guarulhos de jornada
especial de trabalho ao servidor publico municipal com deficiéncia, bem
como aquele que tenha conjuge ou relagcédo de unido estavel, filhos ou dependentes
com deficiéncia, e da outras providéncias; (viii) Mulheres com Deficiéncia (artigo 6° da
Convengao) — Lei n® 17.589, de 2 de agosto de 2021, da Prefeitura Municipal de Séao
Paulo, que dispde sobre a oferta de servigo especifico de atendimento de mulheres
com deficiéncia na rede publica municipal de saude; (ix) Prevengao contra violéncia
(artigo 16 da Convengéo) — Lei n® 17.803, de 9 de maio de 2022, da Prefeitura
Municipal de Sao Paulo, que dispde sobre a responsabilidade de os condominios
residenciais do Municipio de S&o Paulo comunicarem ocorréncias de violéncia
domeéstica e familiar contra mulheres, criangas, adolescentes, idosos e pessoas com
deficiéncia; (x) Educacao (artigo 24 da Convencgao) - Lei n° 7.517, de 12 de setembro
de 2022, da Camara Municipal do Rio de Janeiro, que dispde sobre a proibicdo de
taxa adicional para alunos com deficiéncia na rede de ensino privado, no ambito do
Municipio do Rio de Janeiro e da outras providéncias.

Embora as leis exemplificadas no item “iii” em diante sejam posteriores as
recomendacdes finais do Comité da ONU de 2015, ndo € possivel afirmar que sejam
respostas municipais ao quanto recomendado pelo Comité. Quer seja, quer ndo, nao
ha como deixar de considerar a importancia do movimento legislativo municipal na
implementagao dos direitos das PcDs, inclusive aqueles especificados pelo Comité,

como € o caso da cobranca de taxa extra na matricula de alunos com deficiéncia.
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Como visto, intensa é a participagao legislativa dos municipios quanto a
preservacao e promocao dos direitos das PcDs, fato que foi fortificado apds o advento
da CIDPCD, dando margem a criacao de leis locais focadas nos direitos estabelecidos
na Convencdo, dentre os quais merecem destaque o direito a educacéo,
acessibilidade e mobilidade, saude, violéncia e discriminagdo nas redes de
atendimento municipal, sem excluir os demais, como bem-visto na lista exemplificativa
de leis compilada acima.

Como reflexo das politicas implementadas, criacdo de leis, monitoramento e
responsabilizacdo em casos de falhas, resultados favoraveis vém surgindo, como o
caso da cidade de Campinas (SP), que foi apontada pela Organizagdo Mundial da
Saude (OMS) como um dos destaques e modelo em politica publica de saude mental,
por prescindir de hospital psiquiatrico e implementar acées fundamentadas no respeito
integral aos direitos humanos. O destaque foi registrado no documento “Guia sobre
servigos comunitarios de saude mental — Promovendo abordagens centradas na
pessoa e baseadas em direitos'%®,

O guia da OMS ressalta que a rede de saude mental em Campinas possui 67
Centros de Saude Comunitarios no municipio que “s&o considerados o primeiro ponto
de contato para pessoas que entram no sistema de saude publica no Brasil,
fornecendo cuidados basicos comunitarios em clinica geral, pediatria, ginecologia,
enfermagem e odontologia®. Aponta também que Campinas possui 20 residéncias
independentes, com moradores que integram o Programa de Volta para Casa's®.
Esclarece também que estratégia de desinstitucionalizagéo, envolve a transferéncia

de dinheiro para individuos que receberam alta de hospitalizacao.

155 WHO - Guidance on community mental health services: Promoting person-centred and rights-based
approaches (2021).

Traducéo livre de trecho da folha 159 do guia: “Figuras uteis: * no inicio de 2020 havia 3.070 CAPS em
todas as regides brasileiras. O anual o orgcamento da saude em campinas em 2019 foi de
aproximadamente R$ 1,2 bilhdo (cerca de US$ 207 milhdes). A rede de salde mental de base
comunitaria recebeu 6,6% desse orgamento total, o equivalente a aproximadamente R$ 80 milhdes
(cerca de US$ 14 milhGes). « usando o exemplo da rede de Campinas, o custo da saude mental
comunitaria da rede em 2019 foi de aproximadamente R$ 67 per capita, (US$ 12), com base na
populacao de 1,2 milh&o e excluindo o custo dos leitos de saude mental em hospitais gerais e custos
mais amplos (ndo de saude mental) dos centros comunitarios de atengéo primaria a saude. * em um
estudo transversal, 95% dos usuarios dos CAPS de Campinas entrevistados relataram nao ter tido
qualquer internagao psiquiatrica apoés comegar a frequentar os CAPS; 73% relataram procurar os CAPS
em situacao de crise, enquanto ninguém recorreu a um hospital psiquiatrico. Isso sustenta a premissa
de que as redes comunitarias podem substituir as fungdes dos hospitais psiquiatricos”.

156 |nstituido pela Lei n°® 10.708, de 31 de julho de 2003, o Programa de Volta Para Casa (PVC), da
Secretaria de Atengdo Primaria a Saude (SAPS) oferece auxilio a reabilitagdo psicossocial e é
destinado as pessoas acometidas por transtornos mentais, com histérico de internagdo de longa
permanéncia, a partir de dois anos ininterruptos, em hospitais psiquiatricos ou de custddia.
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Com relagdo a acessibilidade no transporte publico, Uberlandia (MG) foi a
primeira cidade do Brasil a ter a frota 100% adaptada, ganhando o certificado de Boas
Praticas em Transporte da ONU Habitat (da Organizagcado das Nag¢des Unidas), em
2012, tornando-se referéncia em todo o pais.

Em remate ao capitulo, os municipios detém um papel fundamental na protecao
dos direitos das PcDs, conferido pelo Direito Internacional e pelo Direito nacional. De
acordo com o novo papel assumido pelos municipios na sociedade globalizada, a
descentralizagao e o tratamento constitucional (federativo) outorgado aos entes locais,
€ possivel se afirmar que os municipios sdo atores importantes na implementacéo dos
direitos das PcDs, ou melhor dizendo, dos direitos humanos em geral, inclusive
aqueles previstos em documentos internacionais.

Ndo ha, portanto, como se esquivar do cumprimento das obrigagdes
internacionais assumidas pelo Brasil decorrentes da internalizagdo de tratados
internacionais. A Constituicao Federal de 1988 atribuiu responsabilidades comuns e
especificas aos entes federativos, sendo de competéncia comum da Unido, dos
Estados, do Distrito Federal e dos Municipios (artigo 23, inciso Il), a prote¢cao dos
direitos e garantias das PcDs.

O Comité, em seu relatdrio final de 2015, traz importantes recomendacdes ao
Brasil sobre temas de responsabilidade primaria dos municipios, como a educacao
infantil, saude e acessibilidade. Desta forma, o municipio é o ente da federacédo que
tem condigao de atender a populagao de forma mais rapida e eficaz em alguns temas,

especialmente pela sua maior proximidade com a populacéo.
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CONCLUSOES

O presente estudo propds analisar a responsabilidade municipal diante das
recomendacgdes feitas pelo Comité sobre os Direitos da Pessoa com Deficiéncia da
Organizagao das Nagdes Unidas.

Para tanto, foi necessario percorrer um caminho até chegar, finalmente, ao
referido Comité, para entdo, dizer que orgao € este, seus objetivos e fungdes e,
finalmente ser direcionado o estudo para as recomendacgdes feitas ao Estado
brasileiro dele advindas.

A controvérsia sobre o tema se instala no fato de que, apds a incorporagao do
tratado internacional, opera-se a responsabilidade internacional do Brasil, o que nao
importa em se reconhecer a mesma responsabilidade internacional aos demais entes
da federacdo. Porém, opera-se a responsabilidade interna perante os particulares,
orgaos da administragdo publica e outros entes federativos, como decorréncia do
pacto federativo e da incorporacédo do tratado internacional de direitos humanos ao
ordenamento juridico. E nesse momento que se reconhece a responsabilidade dos
municipios em cumprir 0 que seu pais se obrigou perante a ONU, quando da
ratificacdo da Convencao internacional sobre os Direitos da Pessoa com Deficiéncia,
destacando, como visto no capitulo 2, que é somente apds a promulgagcdo e
publicacdo dos tratados internacionais, que estes passam a vincular o pais e ter
executoria interna. Afinal, os compromissos internacionais e os direitos humanos, de
modo geral, sdo ferramentas de garantia de direitos a individuos e grupo de individuos,
nao se traduzindo apenas ferramentas de responsabilidade entre pessoas juridicas
de direito interno ou internacional.

A trajetdria do estudo iniciou-se no capitulo 1, com o necessario conhecimento
do sujeito de direito, ou seja, o destinatario desse estudo, a pessoa com deficiéncia.
Para tanto, desde o inicio foi pontuada a necessidade de utilizagdo da terminologia
correta, de acordo com a legislag&do atualmente aplicada, que também é utilizada pela
ONU.

Assim, em que pese entendimentos divergentes acerca da terminologia
escolhida, pessoa com deficiéncia, acredita-se que sua adogao vem de encontro com
estudos propostos sobre o tema e seu desenvolvimento ao longo dos anos. Em

realidade, a pessoa com deficiéncia é, simplesmente e acima de tudo, pessoa. Nada
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mais, nada menos, assim como idosos sao pessoas, criangas sao pessoas, indigenas
Sao pessoas.

Entretanto, em razdo da necessidade de se buscar uma prote¢do em algumas
areas, frente a vulnerabilidade que apresentam, necessario se faz adotar uma
terminologia que os ajude a serem identificados, ou seja, que os destaquem entre os
demais, facilitando o direcionamento do direito que os amparam.

Nesta ordem de ideais, para se conhecer o sujeito de direito, analisou-se a
sintonia entre os estudos de Erving Goffman sobre a teoria do estigma, com a teoria
tripartite de reconhecimento de Axel Honneth, socidlogos que viveram em épocas
diferentes, mas que facilmente se identifica uma relagao entre alguns temas centrais
de ambas as teorias, uma centrada no modelo médico de deficiéncia (Goffman),
enquanto a outra teoria vem amparada no modelo social (Honneth).

O conhecimento das teorias dos pensadores serviu de esteio para a analise
dos modelos de compreensdo de deficiéncia, limitando a compreender os modelos
mais abordados pela literatura juridica (modelo da prescindéncia, modelo médico e
modelo social), culminando no modelo biopsicossocial. Foi também possivel situar os
modelos historicamente e identificar sua aplicagdo na legislagdo interna e
internacional.

Observou-se que, apesar da incorporagdo, em ambito constitucional, do
modelo social de compreensdo da deficiéncia sedimentado pela Convencao
Internacional dos Direitos da Pessoa com Deficiéncia da ONU, desde 2009, ainda ndo
ha total sintonia e unicidade das normas brasileiras ao referido modelo, uma vez que
nao foi feita uma adequacgao das normas anteriores a CIDPCD.

Foi no capitulo seguinte (o capitulo 2) que buscou-se conhecer a Convengao
da ONU, percurso que nao seria possivel de se completar sem adentrar na
cooperagao internacional e a protecdo dos direitos humanos, iniciando pela
compreensao da hierarquia dos tratados internacionais no ordenamento juridico
nacional.

Desta maneira, foi possivel situar a CIDPCD como um dos poucos tratados de
direitos humanos com estatuto de emenda constitucional no Brasil (atualmente séo
quatro), uma vez que foi incorporado nos termos do paragrafo 3°, do artigo 5°,
Constituicao Federal.

O proximo passo foi apresentar os sistemas normativos e protecao

internacional dos direitos humanos: o sistema global (universal); os sistemas
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regionais, estes com o objetivo de internacionalizar os direitos humanos, agora num
plano regional.

Dos trés sistemas regionais atualmente existente, o europeu, o africano e o
interamericano, este ultimo foi o mais aprofundado, fechando a categoria de divisao
em dois critérios de selecio dos sistemas internacionais de prote¢cao dos quais o Brasil
€ parte: (i) o proveniente do sistema da Organizacdo das Nagdes Unidas (Sistema
ONU); (ii) o proveniente do sistema da Organizacdo dos Estados Americanos
(Sistema OEA — Interamericano).

A protegdo dos direitos humanos exige a observancia cooperagao
internacional, como dialogo eficaz entre as ordens juridicas nacional e internacional.
De rigor se notar que o Direito Internacional dos Direitos Humanos foi fator
desencadeante da relativizagdo da soberania nacional e o engajamento dos paises
as normas internacionais de direitos humanos. Ao ratificar um tratado de direitos
humanos, os Estados-membros assumem obrigacdes perante os Sistemas
Internacionais de Protecdo dos Direitos Humanos, dentre eles o Sistema da
Organizagao das Nagdes Unidas.

Em razao da cooperacéo internacional, toda autoridade publica deve zelar pela
observancia dos direitos humanos, sendo o controle de convencionalidade (a ser
realizado pelos Poderes Legislativo, Executivo e Judiciario) pega de vital importancia,
uma vez que a nao observancia das normas internacionais configura ato ilicito
internacional, passivel de responsabilizagao internacional do Estado.

O controle de convencionalidade feito pelo Poder Judiciario demonstra que ha
julgados no Brasil, especialmente proferidos pelos tribunais superiores (STF, STJ e
TST), nos quais verifica-se uma interpretacdo nem sempre coerente do Direito
Internacional dos Direitos Humanos motivada pelo apego a uma ideia de soberania
mal colocada.

E imprescindivel, sob este prisma, a capacitacdo e conscientizacdo dos
agentes locais, 0s quais necessitam compreender a importadncia das normas
internacionais de direitos humanos no contexto de maxima proteg¢ao dos individuos,
pois os tratados de direitos humanos ndo tém como objetivo substituir as normas do
ordenamento juridico interno, mas sim complementa-las.

O Brasil ratificou e vem ratificando diversos tratados internacionais,

submetendo-se também ao monitoramento pelos 6rgaos e tribunais internacionais, a
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exemplo da CIDPCD e seu respectivo Comité. Assim, o pais submeteu-se a tarefa de
adotar as medidas legislativas necessarias a sua implementagdo em ambito nacional.

No que diz respeito ao controle de convencionalidade realizado pelo Poder
Legislativo, os tratados de direitos humanos impdéem ao Brasil o dever de adotar
medidas legislativas necessarias a concretizagdo dos direitos neles indicados, por
todos os entes federativos. Assim, o Poder Legislativo deve criar normas compativeis
com os tratados ratificados e revogar eventuais normas contrarias.

Adentrado no campo especifico da protegao juridica internacional dos direitos
das PcDs estabelecidos pela CIDPCD, compete ao Brasil cumprir diversas obrigagdes
ditadas pela Convengao em analise e seu respetivo protocolo facultativo, atendendo
as recomendacoes do Comité sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, bem
como as recomendacdes feitas por Estados durante a Revisado Periddica Universal do
Conselho de Direitos Humanos™®’.

Da mesma forma que a protegao juridica internacional dos direitos humanos,
deve haver o dialogo entre as normas juridicas nacional e a internacional para que se
opere a protegdo juridica internacional dos direitos das PcDs. Para tanto, a
implementagdo dos direitos das PcDs descritos na CIDPCD exige uma atuagao
especial dos municipios, fato este que foi reconhecido pelo Comité da ONU em suas
recomendacgdes ao primeiro relatério de monitoramento enviado a ele pelo Brasil.

Finalmente, no dultimo capitulo (o capitulo 3), foi feita a analise das
recomendagdes finais do Comité da ONU ditado pelo artigo 34 da CIDPCD, cuja
funcdo atribuida no artigo 1° do Protocolo Facultativo é de “receber e considerar
comunicagdes submetidas por pessoas ou grupos de pessoas, ou em nome deles,
sujeitos a sua jurisdigdo, alegando serem vitimas de violagdo das disposi¢des da
Convencao pelo referido Estado-parte”.

157 Houve a participagdo de organizagdes representativas das PcDs e outras entidades voltadas a
protecao dos direitos humanos durante os ciclos da Revisao Periddica Universal da ONU.

Extrai-se do Relatério Anual do Alto Comissariado das Nagdes Unidas para os Direitos Humanos, em
conformidade com a resolugéo 48/141 da Assembleia Geral. hanse? sessdo da Assembleia Geral,
Terceira Comisséao, de 13 de outubro de 2022: Considerag¢des na area de agao humanitaria: “No
Brasil, Gedrgia, Guatemala, Jamaica, Malawi, Moldavia, Mogambique e Ucrania, o ACNUDH
(Escritério do Alto Comissariado das Nagdes Unidas para os Direitos Humanos) aconselhou sobre a
incorporacao de normas internacionais sobre os direitos das pessoas com deficiéncia nos
ordenamentos juridicos nacionais e suas justiciabilidade”. Tradugéo livre.
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Houve demora do Brasil para entregar o seu primeiro relatério ao Comité, o
que so foi ocorrer em maio de 2012, ou seja, com atraso de dois anos. O relatério
possui uma apresentacdo coesa, sendo analisados todos os artigos da Convengao,
apontando as caréncias do Estado brasileiro em determinadas areas, bem como
apresentando diversos projetos adotados pelo pais, para os quais grande expectativa
foi debrucada.

Foi entdo que, em 2015, o Comité encaminhou ao pais um pedido de
informagdes contemplando uma lista de questdes formuladas em relag&o ao relatorio
inicial ofertado pelo Brasil. Diante também do grande lapso de tempo decorrido, foi
possivel observar que algumas questdes indagadas ja estavam sendo operacionalizas
internamente, especialmente porque o Brasil havia se preparado para a publicacao,
nesse mesmo ano, da Lei Brasileira de Inclusdo (Lei n® 13.146 de 6 de julho de 2015).

Com bem observado, a LBI foi pautada na CIDPCD, albergando dispositivos
constitucionais, tendo sido amparada também em leis nacionais, as quais, inclusive,
sofreram alteracbes com advento da referida Lei, especialmente no que diz respeito a
capacidade civil das Pessoas com Deficiéncia.

A seguir e nesse mesmo ano de 2015, varias organizagbes nao-
governamentais entregaram seus relatérios contributivos ao Comité fornecendo
maiores detalhes sobre a situacdo das PcDs no Brasil. Além disso, o proprio Estado
brasileiro entregou seu relatério complementar, respondendo item a item das questdes
formuladas pelo Comité.

Por fim, com base no relatorio inicial do Brasil de 2012, nos documentos
enviados pelas entidades da sociedade civil e complementagao do relatério pelo
Brasil, que se deu em 2015, que o Comité emitiu suas Observacdes Finais sobre a
situacao das PcDs no Brasil entre 2007-2015.

Para facilitar a compreenséo, no capitulo 3 foram analisadas essas trés etapas
(12 — primeiro relatério do Brasil; 22 — pedido de informagdes do Comité e resposta do
Brasil as questdes formuladas; 32 Recomendagdes finais do Comité ao Brasil), uma a
uma, o que foi motivado pela necessidade em auferir a evolucdo do Brasil na
implementacgao dos direitos cuidadosamente estipulados pela Convencao.

As informacdes foram prestadas pelo Brasil de forma satisfatéria, fato este
destacado pelo Comité ao tecer elogios ao pais sobre o aspecto formal do relatério,
ja que todos os itens foram minuciosamente abordados pelo Brasil. No entanto, o

Comité, em seu pedido de informacdes, solicitou dados estatisticos com vistas a
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comprovar a situagcao das PcDs no Brasil em diversas areas e, desse 6nus, o Brasil
nao se desincumbiu.

Observou-se que, tanto o relatério do Brasil, sua complementagao, bem como
as recomendacdes finais do Comité trabalharam com informacdes sobre medidas
adotadas, politicas ja implementadas, programas direcionados especialmente as
PcDs, programas direcionados a toda a populagdo, como também medidas a serem
ainda implementadas e que ja fazem parte de projetos aprovados. Entretanto, nesse
primeiro relatorio ainda nao foi possivel demonstrar o resultado na pratica, isto &, os
numeros representativos da real situacdo das PcDs no Brasil.

Todavia, o que de fato se esperou comprovar com o presente estudo obteve
resposta exitosa. Os municipios, entes federativos do pais, sdo responsaveis por
implementar, monitorar e assegurar que as recomendagdes do Comité sobre os
Direitos da Pessoa com Deficiéncia sejam cumpridas e existem inumeras
recomendacgdes que, pelo formato federativo e pela distribuicdo constitucional de
competéncias, deverao ser implementadas pelos municipios.

Foi demonstrado o papel imprescindivel dos municipios na protegdo dos
direitos humanos em razdo do seu tratamento constitucional, o que se desloca
também para a protecdo dos direitos da Pessoa com Deficiéncia. Ademais, foi
destacado o controle preventivo legislativo de convencionalidade em razdo da
existéncia de normas e 6rgdos municipais que referendam a importancia das normas
internacionais na formulacéo e implementacao de politicas publicas municipais.

O trabalho demonstrou a aderéncia dos municipios em suas atribuicbes
constitucionais, especialmente no que diz respeito a responsabilidade solidaria dos
entes da federacdo voltadas ao cumprimento dos dispositivos da Convencao
Internacional sobre os Direitos da Pessoa com Deficiéncia.

Nesse cenario, o Poder Legislativo municipal ganha destaque, restando
comprovado que, aos municipios, fica relegada a criagdo de leis que reforcem a
implementagao da CIDPCD. Por sua vez o Poder Judiciario também traz contribui¢ao
relevante, eis que, além de exercer o controle de convencionalidade, possibilita que
os direitos estabelecidos pela CIDPCD, LBI, Constituicao Federal, demais legislagdes
esparsas, assim com outros tratados de direitos humanos, sejam respeitados
internamente.

No apéndice do trabalho ha um copilado de jurisprudéncias que corrobora a

responsabilidade solidaria dos entes da federacéo, em relacdo aos direitos das PcDs
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estabelecidos nacionalmente e internacionalmente, a testa da Convencao da ONU, o
qual demonstra a facilidade em se cobrar essa implementagdao diretamente do
municipio, pois é o ente mais proximo dos problemas que atingem a populagao.

Em conclusdo, mesmo o Estado-brasileiro ser dotado de unidade perante o
Direito Internacional, as obrigagdes decorrentes dos tratados internacionais
incorporados pelo Brasil e, via de consequéncia e em referéncia a este trabalho, as
recomendacgdes feitas pelo Comité da ONU, exigem esfor¢cos de todos os niveis de
governo, ja que a protecdo dos direitos e garantias das PcDs é assunto de
competéncia comum da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos Municipios, nos
ditames do artigo 23, inciso Il, da Constituicdo Federal.

Dessa forma, a dificuldade ndo esta em se reconhecer esta responsabilidade
solidaria entre os entes federativos, mas entender o que cabe, prioritariamente a cada
ente, como isso se relaciona com 0s compromissos assumidos internacionalmente
pelo Brasil, implementar as recomendacdes de forma efetiva e leva-las em
consideracao quanto da formulagdo e implementacao de politicas publicas federais,

estaduais e municipais.
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Dispde sobre o voto dos eleitores portadores de deficiéncia. Disponivel em:
https://www.tse.jus.br/legislacao/codigo-eleitoral/normas-editadas-pelo-
tse/resolucao-nb0-21.008-de-5-de-marco-de-2002-brasilia-2013-df. Acesso em: 17
out. 2022.
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APENDICE

Pesquisa jurisprudencial feita por amostragem nos 27 Tribunais de Justica Estaduais
do Brasil, com os descritores “pessoa com deficiéncia”, “conveng¢ao” e “municipio”.
Nao foram encontrados os resultados esperados em todos os tribunais. Os grifos

utilizados néo fazem parte do acérdao original.

Tribunal de Justica de Alagoas

Direito Processual Civil. Apelacédo Civel interposta em Agao Civil Publica c/c pedido
de tutela antecipada ajuizada para assegurar o direito a saude a cidade carente.
Sentencga que julgou parcialmente procedente a pretensdo autoral, condenando o ente
municipal ao fornecimento de uma cadeira de rodas sem as especificagdes
pretendidas pelo autor, bem como deixou de fixar honorarios advocaticios em favor
da DPE/AL, em razdo do advento da EC n° 80/14. Tese de que o objeto com as
especificidades insertas no relatorio clinico € indispensavel a saude fisica e patologica
do autor/apelante. Acolhimento. Parte tetraplégica. Pessoa com Deficiéncia fisica.
Prevaléncia da dignidade da pessoa humana e da igualdade material, conforme
previsdes constantes na Constituicdo Federal/88, na Convencao sobre os Direitos da
Pessoa com Deficiéncia e no Estatuto da Pessoa com Deficiéncia. Aplicacdo da
Sumula n°® 02 desta Corte de Justica. Sentenca parcialmente reformada no sentido de
julgar totalmente procedente a pretensdo autoral, a fim de que seja fornecida ao
beneficiario uma “cadeira de rodas monobloco de alta performance”, conforme ultimo
relatério acostado nos autos. Recepgao do inciso XXI, do art. 4°, da LC n.° 80/94, pelo
art. 134 da CF/88, apds a EC n.° 80/14. Advento de manifestacdo do Plenario do STF,
em julho de 2017, na qual a Corte Suprema afirmou o direito da Defensoria Publica a
percepcao de verba sucumbencial. Acolhimento do pleito do recorrente para fixar os
honorarios advocaticios no valor de R$ 475,00 (quatrocentos e setenta e cinco reais),
acrescidos de honorarios recursais no valor de R$ 75,00 (setenta e cinco reais), nos
termos do art. 85, §§ 1°, 2°, e 11, do NCPC/15, totalizando a quantia de R$ 550,00
(quinhentos e cinquenta reais). Recurso conhecido e provido. Decisdo unanime.

TJ/AL. Apelagao n° 0715260-28.2012.8.02.0001. 12 Camara Civel Relator. Rel. Des.
Fabio José Bittencourt Araujo. DJ: 28/02/2018.

Tribunal de Justica da Bahia

Apelagao Civel, Beneficio do transporte Publico gratuito. Deficiéncia. Presenga dos
requisitos legais. Extensdo do beneficio ao acompanhante. Possibilidade.
Honorarios. Defensoria Publica. Exclusdo. Recurso parcialmente provido.
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1. Do Estatuto da pessoa com Deficiéncia, da "Convencgao Interamericana para a
Eliminacdo de Todas as Formas de Discriminagéo contra as Pessoas Portadoras de
Deficiéncia" e da "Convencgao Internacional sobre os Direitos das Pessoas com
Deficiéncia", o conceito de "deficiéncia", para fins de politicas publicas e exercicio de
direitos extrapola a mera definicao restritiva dada pela ciéncia médica. Abarca uma
gama muito maior de cidaddos que apresentam limitagdes fisicas, mentais,
intelectuais ou sensoriais que dificultam a interagdo como o meio em que vivem e a
insercao na vida cotidiana da sociedade.

2. Os relatérios médicos de fls. 33/37, atestam que a apelada é portadora de
deficiéncia mental, diagnosticada como Epilepsia e Sindromes Epiléticas a CID 10,
cbédigo G40.3, necessitando de vigilancia constante, em razao das constantes crises
convulsivas apresentadas.

3. Resta claro, portanto, que a apelada merece tratamento equiparado ao deficiente
fisico para fins assistenciais, e que a conduta do Municipio do Salvador em obstar-
Ihe o beneficio ao transporte publico gratuito se revela em descompasso com a
Constituicdo da Republica, a Lei Organica do Municipio, as convengdes
internacionais e a legislagao de regéncia.

4. Tal entendimento encontra-se em harmonia com o enunciado da sumula de n° 11
deste Tribunal, que tem o seguinte teor: As pessoas portadoras de deficiéncia, ou de
reduzida mobilidade fisica, demonstrada por pericia médica realizada, ou somente
coordenada, pelo 6rgdao municipal gestor competente, tem direito subjetivo a
gratuidade no transporte coletivo urbano.

5. Restando provado o direito da apelada ao beneficio do transporte publico gratuito,
imperioso o reconhecimento da possibilidade de extensdo da gratuidade do
transporte publico ao seu respectivo acompanhante, em razdo da necessidade de
vigilancia.

]

TJ/BA. Apelacao n° 0374880-18.2013.8.05.0001. 32 Camara Civel. Rel. Des. Rosita
Falcao de Almeida Maia. DJ: 10/02/2020.

Apelagao e remessa necessaria. Direito Constitucional, Administrativo e Processo
Civil. Acao Civil Publica. Obrigagdo de fazer. Direito a educagado. Criancas e
adolescentes com surdez e/ou deficiéncia auditiva sem acompanhamento de
intérpretes de libras em sala de aula. Necessidade de profissionais especializados.
Direito previsto na Constituicdo Federal._Convencéo internacional sobre os Direitos
das Pessoas com Deficiéncia e no Estatuto da Pessoa com Deficiéncia (Lei n°
13.146./2015). Condenacg&o do municipio de Salvador no pagamento dos honorarios
em favor da Defensoria Publica. Possibilidade. Alegacdo de que deve ser dada
aplicabilidade a Lei Complementar Estadual n® 26/2006. Isengdo do pagamento de
honorarios advocaticios em favor da Defensoria Publica das pessoas juridicas de
direito publico a qual pertenca. Sumula 421/STJ. Majoragdo dos honorarios.
Sentencga a quo mantida, inclusive em reexame necessario. Recurso de apelacao
conhecido e ndo provido.

A insurgéncia do Apelante diz respeito a determinacdo de promover 0s meios
necessarios para garantia do direito a educacéo inclusiva para todas as criancas
declaradas como surdas ou com deficiéncia auditiva do Municipio de Salvador, bem
como sobre a condenacéo ao pagamento de honorarios de sucumbéncias em favor
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da Defensoria Publica. E fato incontroverso que a Constituicdo Federal (art. 6° e art.
205) consagra a EDUCACAO como direito fundamental, estabelecendo, ainda, a
obrigacdo de atendimento educacional especializado aos portadores de deficiéncia
em seu art. 208, Ill, corroborado pelo Decreto 6.949/2009, elevado a status de
Emenda Constitucional, que promulgou a Convencao Internacional sobre Direitos
das Pessoas com Deficiéncia. Aliado a isso, existe em nosso Ordenamento Juridico
o Estatuto da Pessoa com Deficiéncia (Lei n° 13.146/2015) que determina ao Poder
Publico oferecer ensino da LIBRAS, do Sistema Braille e de uso de recursos de
tecnologia assistiva, de forma a ampliar habilidades funcionais dos estudantes, a fim
de promover sua autonomia e participacao, consoante o art. 28, IV do mencionado
Estatuto. Por isso, estando comprovada a Deficiéncia do discente, faz jus ao direito
pleiteado pelo Parquet. [...] Apelagdo conhecida e n&o provida.

TJ/BA. Apelacdo n° 0569201-14.2017.8.05.0001. 22 Camara Civel. Rel. 2° Vice-
presidente. DJ: 07/10/2019.

Tribunal de Justica do Ceara

Direito Constitucional. Reexame necessario. Agao Civil Publica. Controle judicial de
politicas publicas. Construcdo de obras no mercado publico de Russar a fim de
garantir a acessibilidade de pessoas com deficiéncia. Sentenga que julga procedente
o pedido inicial. Prevaléncia da dignidade da pessoa humana. Dever do Estado.
Vinculacdo da administracdo. Auséncia de violacdo da separacdo dos poderes.
Reserva do possivel inoponivel a garantia do minimo existéncia. Remessa
necessaria desprovida.

1. Trata-se de reexame necessario em face de sentenca julgou procedente o pleito
formulado na acdo civil publica ajuizada pelo Ministério Publico Estadual, para
"CONDENAR o Municipio de Russas a adequacéo do prédio publico destinado ao
Mercado Publico Central, realizando todas as adaptacdes e correcdes indicadas pelo
relatorio de fls. 26/32, no prazo de 12 (doze) meses, sob pena de multa mensal de
R$ 10.000,00 (dez mil reais).

2. No caso concreto, a Convencao sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia,
incorporada ao ordenamento com hierarquia de norma constitucional (art. 5°, § 3°, da
Constituicdo Federal de 1988), reforca, no seu art. 26, a protecdo do direito de
insercdo social das pessoas com deficiéncia. A Lei Maior da Republica prevé em
diversos dispositivos a protecdo da pessoa com deficiéncia, conforme se |é€ nos
artigos 7°, inc. XXXI; 23, inc. Il; 24, inc. XIV; 37, inc. VIII; 40, § 4°, inc. |; 201, § 1°;
203, incs. IV e V; 208, inc. lll; 227, § 1°,inc. |, e § 2°; e 244.

3. In casu, incide, ainda, a Lei n°® 13.146/2015, que instituiu a Lei Brasileira de
Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia (Estatuto da Pessoa com Deficiéncia). Referido
diploma assegura em seu artigo 3°, inciso |, o direito a acessibilidade, definido como
a possibilidade e condigao de alcance para utilizagdo, com seguranga e autonomia,
de espacos, mobiliarios, equipamentos urbanos, edificagdes, transportes, informacgao
e comunicagao, inclusive seus sistemas e tecnologias, bem como de outros servigos
e instalagdes abertos ao publico, de uso publico ou privados de uso coletivo, tanto
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na zona urbana como na rural, por pessoa com deficiéncia ou com mobilidade
reduzida.

4. Postas essas premissas, constata-se que o Poder Judiciario ndo esta a inovar no
ordenamento juridico com a ordem de construcdo de obras de acessibilidade no
Mercado Publico de Russas, pois estd apenas concretizando direitos e garantias
constitucionalmente consagrados.

5. O principio da separacdo de poderes ndo € violado quando ndo ha
discricionariedade nas obrigacdes imputadas a Administracdo Publica, o que é o
caso da efetivacdo do direito fundamental ao minimo vital, como dimensao social da
dignidade da pessoa humana. Nessa hipotese, o Poder Judiciario ativa
legitimamente o sistema dos freios e contrapesos, de modo a contrabalancear o
Executivo e o Legislativo. A invocagao do principio da reserva do possivel, segundo
o0 qual os direitos assegurados pela Lei Constitucional dependem de dotagao
orcamentaria para serem implementados pelo estado, encontra limite na garantia
constitucional do minimo existencial consistente no dever que o Estado tem de
realizar prestacdes positivas, no sentido de viabilizar a fruicdo de direitos sociais
basicos.

6. Reexame necessario desprovido. Sentenga confirmada.

TJ/CE. Apelagao n° 0021032-74.2016.8.06.0158. 22 Camara de Direito Publico. Des.
Rel. Luiz Evaldo Gongalves Leite. DJ: 15/12/2021.

Tribunal de Justica de Goias

Duplo grau de jurisdicao e apelagao civel. Acao Civil Publica. Obrigacéao de fazer.
Obra publica visando a acessibilidade das pessoas portadoras de deficiéncia fisica.
Responsabilidade do municipio. Omissao. Principio da separacdo dos poderes.
Auséncia de violagdo. Principio da reserva do possivel mitigado, Astreinte.
Possibilidade. Dotacdo orcamentaria.

1. Inafastavel o reconhecimento de que o Municipio estd obrigado a implementar
politicas publicas visando a acessibilidade das pessoas portadoras de deficiéncia a
nossa sociedade, tal como dispéem os artigos 23, Il, 24, XIV, 227, §2°, e 244, da
Constituicao da Republica.

2. Mesmo sendo o Municipio autbnomo dentro da federagao patria, ele ndo pode se
eximir de dar cumprimento aos programas relacionados a politica social, ainda mais
gquando esta se mostra vinculada a regra constitucional que protege o direito a vida,
a_saude etc, ndo havendo se falar em violacdo ao principio da separacdo dos
poderes.

3. Cedico que, qualquer pleito que vise a fomentar uma existéncia minimamente
decente ndo pode ser encarado como sem motivos, pois garantir a dignidade humana
€ um dos objetivos principais do estado democratico de direito. Por tais razdes, o
principio da reserva do possivel ndo pode ser oposto ao principio do minimo
existencial.

4. Como forma coercitiva para o cumprimento da obrigagédo de fazer, € comportavel
a fixacdo de multa pecuniaria, que deve ser mantida no patamar fixado, porquanto
observado o principio da razoabilidade.
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5. Considerando que a intervencéo judicial nas politicas publicas deve ser realizada
pelo meio menos gravoso possivel, procedente o pleito de reforma da sentencga, para
autorizar a inclusdo das despesas com as adaptacdes do hospital municipal no
orcamento do proximo ano. Reexame necessario e apelagao civel conhecidos e
parcialmente providos.

No corpo do acdérdao: [...] Mais recentemente, ainda sob o mesmo enfoque, o Decreto
Legislativo n°® 186/2008 aprovou a Convencado Internacional sobre Direitos das
Pessoas com Deficiéncia, com forca de Emenda Constitucional, nos termos do art.
5°, § 3°, da CF/88. De acordo com a Convencao, deve ser buscada a plena e efetiva
participacdo e inclusdo dos deficientes na sociedade, conferindo-lhes iguais
oportunidades e acessibilidade. [...]

TJ/GO. Apelacédo n°® 107055-58.2014.8.09.0142. 12 Camara Civel. Rel. des. Maria
das Gracas Carneiro Requi. DJ: 21/03/2017.

Tribunal de Justi¢ca de Mato Grosso do Sul

Apelagao civel. Obrigagado de fazer. Municipio de Anastacio/MS. Direito a saude,
Fornecimento de medicamento em favor de crianca com deficiéncia. Obrigagao
constitucional._Compromissos internacionais assumidos pela Republica Federativa
do Brasil. Medicamento imprescindivel, Observancia da tese firmada no REsp.
1.657.156/RJ. Pretensdo de redirecionamento do cumprimento da obrigacdo ao
Estado. Afastada. Responsabilidade solidaria. Recurso conhecido e desprovido.

A saude de qualidade constitui direito social basico, de responsabilidade solidaria
entre a Unido, Estado e Municipio, nos termos dos arts. 6°, caput, da Constituicao
Federal, como corolario da dignidade da pessoa humana, fundamento do Estado
Democratico de Direito (art. 1°, lll, da CF).

A Republica Federativa do Brasil assumiu diversos compromissos no dmbito global
e regional de protecao dos direitos humanos, dentre os quais se destaca o dever de
garantir aos seus cidaddos — em especial, no caso, as criancas com deficiéncia — a
prestacdo de saude qualidade para garantia de uma vida digna, sem reservas.

No caso, esta demonstrado que o medicamento € o unico capaz de contornar o
quadro clinico do Requerente, conforme atestado pelo médico que o assiste,
inclusive por ja ter feito uso de outros disponibilizados pelo SUS e constante do
RENAME.

Ao interpretar as regras de competéncia e de funcionamento do Sistema Unico de
Saude, o Supremo Tribunal Federal, por ocasidao da fixacdo do Tema n° 793,
estabeleceu a responsabilidade solidaria da Unido, dos Estados, do DF e dos
Municipios no atendimento de demandas que objetivam a garantia de acesso a
servigos de promocao, protecao e recuperagao da saude.

Deste modo, ndo ha falar em redirecionamento do cumprimento da obrigagao
concedida em primeiro grau, pois, conforme precedentes do STJ, a ressalva feita
pelo STF no Tema n°® 793 esta relacionada ao cumprimento de sentenga e as regras
de ressarcimento aplicaveis ao ente publico que suportou o 06nus financeiro
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decorrente do provimento jurisdicional que assegurou o direito a saude. Recurso
conhecido e desprovido.

No corpo do acorddo: [...] Cabe ressaltar, por oportuno, que a_Convencao
Internacional sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia e seu Protocolo
Facultativo — que possui status de emenda constitucional —, ressaltou “(...) que as
pessoas com deficiéncia tém o direito de gozar do estado de saude mais elevado
possivel, sem discriminacdo baseada na deficiéncia” (art. 25), devendo os Estados
Partes tomar “(...) todas as medidas necessarias para assegurar as criancas com
deficiéncia o pleno exercicio de todos os direitos humanos e liberdades
fundamentais, em igualdade de oportunidades com as demais criancas”(art. 7°). [...]

TJ/MS. Apelagdo n° 0801280-69.2021.8.12.0052. 52 Cémara Civel. Rel. Des.
Jaceguara Dantas da Silva. DJ: 23/08/2022.

Tribunal de Justica de Pernambuco

Agravo de instrumento. Constitucional. Direito humano a vida e a saude. Transtorno
do espectro autista. Tratamento multiprofissional, Método ABA, TEACCH, PECS,
PROMPT. Recurso a que se nega provimento. A unanimidade.

1. Versa a presente lide acerca do pedido de realizacdo de tratamento de crianga
portadora de transtorno do espectro autista — CID F84, por meio de acompanhamento
por equipe multidisciplinar, a fim de melhorar as condi¢cdes de adequacao social e
cognitiva.

2. No que concerne a relevancia da fundamentagao dos argumentos aduzidos pelo
ora agravado quando da interposi¢cao da agao originaria, € de se ressaltar que a
mesma se afigura presente, tendo em vista a natureza do interesse em litigio,
inerente a manutengao da saude, a qual tem sede constitucional e configura-se como
dever assistencial do Poder Publico, através dos seus 6rgaos de execugao, e direito
dos cidadaos, sobretudo se carentes de recursos financeiros.

3. Cabe mencionar que, ndo obstante o agravante alegue que os métodos solicitados
se refiram a questdo educacional e ndo quanto a saude, de modo que n&o estaria
acobertado pelo SUS, ndo havendo também qualquer evidéncia da superioridade em
relacdo aos meétodos ja consagrados, tenho que tal argumento n&o deve prosperar.

4. De tal modo, a Lei Federal 12764/2012, que institui a Politica Nacional dos direitos
da Pessoa com Transtorno do Espectro Autista, em seu art. 2°, lll, dispbe entre
outras diretrizes “a atencdo integral as necessidades de saude da
pessoa com transtorno do espectro autista, objetivando o diagndstico precoce, o
atendimento multiprofissional e 0 acesso a medicamentos e nutrientes”.

5. Sendo assim, conforme laudos médicos acostados de ID 8065683 e 8065684 faz-
se necessario o tratamento por meio de equipe multidisciplinar, sendo tal direito do
agravado, o que impossibilita a exclusdo da cobertura do tratamento por meio de
terapias especificas, sendo certo que o diagndstico € irreversivel, se mostrando
imprescindivel o tratamento pelos métodos indicados a proporcionar melhor
qualidade de vida ao menor.
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6. A execucao de ditas politicas sociais e econdmicas protetivas da saude vincula-se
aos planos e programas que devem assegurar ao individuo e a coletividade tudo
aquilo que possa ser considerado essencial para a satisfagao da saude fisica, mental,
psicoldgica, moral e social, ai inseridos o fornecimento gratuito de medicamentos e
a disponibilizagao de leitos em hospitais.

7. E de se ressaltar que o dever de assisténcia a saude dos cidaddos surge como
uma das formas de garantia do direito a vida localizado no caput do art. 5° da CF,
caracterizando-se, pois, como clausula pétrea, de modo a impedir que o legislador,
assim como o administrador, criem situagdes que impliquem esvaziamento do
conteudo desse dispositivo constitucional.

8. Para além da estreita relagdo com o direito a vida, o direito a assisténcia a saude
possui intrinseca relacdo com o Principio da Dignidade da Pessoa Humana, razao
pela qual, conclui-se, qualquer previsao legal, bem como quaisquer atitudes tomadas
pelo Poder Publico que provoquem o esvaziamento do direito a vida trara, como
corolario, o desrespeito a dignidade da pessoa humana, pois sao dois vetores
considerados igualmente fundamentais pela Constituigéo.

9. Assim é que qualquer omissdo do Estado no papel de garantidor desse direito
abrira ensejo para a propositura de medidas judiciais, ndo somente naquelas
situagdes em que ele ndo garantir o direito a saude, mas também quando o assegurar
de forma ineficiente.

10. E de se ressaltar que, em nosso Pais, o direito a existéncia digna é refletido, entre
outros aspectos, pela obrigacdo atribuida ao Estado de realizar agdes integradas
destinadas a assegurar a prestacao dos direitos inerentes a saude, a previdéncia e
a assisténcia social, incluidas, nesse contexto, acdes que garantam acesso universal
igualitario as agdes e servigos para promogao, protegao e recuperagao da saude.
11. Assim, pode-se concluir pela probabilidade do direito demonstrado nos autos e,
ainda, a existéncia do perigo do dano a parte agravada pela demora na prestagéo
das terapias especificas e atendimento multidisciplinar, mantendo-se, nesses termos,
a decisao agravada.

12. Por unanimidade, negou-se provimento ao presente agravo de instrumento.

TJ/PE. Agravo de Instrumento n° 0013088-62.2019.8.17.9000. Gabinete da 22 Vice-
presidéncia Segundo Grau. Des. Rel. Breno Duarte Ribeiro de Oliveira. DJ:
14/05/2020.

Tribunal de Justi¢ca do Rio de Janeiro

Apelagao Civel. Direito Constitucional e Administrativo. Agao de Obrigacédo de Fazer.
Recusa de fornecimento de insumos para paciente com epilepsia e retardo mental
severo. Ensure e fraldas geriatricas. Sentenga de improcedéncia. Reforma pontual.
Responsabilidade solidaria entre os entes publicos na prestacédo do servico de saude
- verbete da Sumula n°® 115 deste E. TJRJ. Dever de assisténcia integral - art. 6°, |, "d"
da Lei n° 8.080/90, que regulamenta o Sistema Unico de Saude. Nao sobreposi¢éo
das Resolugdes da Anvisa e da ANS as normas contidas na lei ordinaria e federal. Rol
de cobertura instituido pela ANS que representa lista de procedimentos minimos.
Critério de escolha do medicamento e/ou insumos que n&o é administrativo, nem
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pecuniario. Auséncia de prova de que o atendimento a necessidade imperiosa de
sobrevivéncia do autor inviabiliza a continuidade do servigo publico de assisténcia a
saude da populagdo. Verbete Sumular n°® 180 do E. TJERJ - Inoponibilidade do
Principio da Reserva do Possivel, diante da obrigagdo dos entes publicos de fornecer
insumos por recomendacdao meédica. Pessoa com deficiéncia. Convencdo de Nova
lorque, erigida a Emenda Constitucional, por meio do Decreto n° 6.949 de 22/08/09,
nos termos do art. 5° §3° da  Constituicdo  Federal.  Estatuto
da Pessoa com Deficiéncia - Lein® 13.146/2015. Tratado de Marraqueche (Decreto n°
9.522/2018). Astreintes. Afastamento da multa cominatéria. Desnecessidade.
Possibilidade de bloqueio de valores de entes publicos, no caso de descumprimento.
Questao pacificada no E. Superior Tribunal de Justiga, Tema n° 84, sob o rito dos
repetitivos. Taxa judiciaria, devida pelo Municipio - verbete n® 145 da Sumula deste E.
TJRJ e Enunciado n° 42 do Fundo Especial deste E. TJRJ. [...]

TJ/RJ. Apelagdo 0012249-39.2020.8.19.0046. 212 Camara Civel. Rel. Des. Regina
Lucia Passos. DJ: 23/02/2022.

Tribunal de Justica do Rio Grande do Sul

Apelagao Civel. Direito publico ndo especificado. Agédo Civil Publica. Municipio de
Esteio. Pessoa portadora do espectro autista. Disponibilizacdo de transporte escolar
para a APAE. Responsabilidade do ente publico.

1. O Ministério Publico promoveu acido do Municipio de Esteio, postulando a
condenacédo do réu a fornecer transporte escolar até a APAE para aluna portadora
de necessidades especiais.

2. Previsao constitucional do dever de o Estado criar programas de integracio social
do adolescente e do jovem portador de deficiéncia, mediante a facilitacdo de acesso
aos bens e servicos coletivos (art. 227, §1°, I, CF). Legislacao infraconstitucional (Lei
7.853/89, Decreto n° 3.298/89, Lei Estadual n® 13.042/2008, Lei Federal n® 12.764/12
(que instituiu _a "Politica Nacional de Protecdo dos Direitos da Pessoa com
Transtorno do Espectro Autista), Lei Federal n° 13.146/15, que instituiu a "Lei
Brasileira de Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia (Estatuto
da Pessoa com Deficiéncia), Lei Organica do Municipio) e Convencao sobre os
Direitos das Pessoas com Deficiéncia.

3. No caso, é incontroversa a necessidade especial da postulante, que estava
afastada do ambiente escolar, uma vez que a familia ndo possui condi¢cbes de
custear o transporte privado e que, por conta da deficiéncia, ha dificuldade de
utilizacdo do transporte coletivo, conforme atestado pelo médico pediatra
responsavel pelo tratamento.

4. Durante a instrugdo, a prova oral colhida corroborou a necessidade do transporte
individualizado (acompanhado da mae) para que volte a ter acesso a educacgao
inclusiva.

5. O ente publico, por meio da Secretaria Municipal de Educacéo, informou acerca
da politica envolvendo os alunos com necessidade especiais, limitada a destinacéo
dos mesmos a Rede Municipal de Ensino (educacao inclusiva), tendo elencados
motivos para a ndo disponibilizacdo do transporte especial até a APAE.
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6. Todavia, nenhum dos motivos deduzidos pelo ente publico tem o condao de afastar
o dever de fornecer o transporte escolar para que a necessitada possa frequentar a
instituicdo APAE, o que assegura o aludido acesso a educacéo inclusiva, sendo
pacifico o _entendimento de que 0 acesso a educacado (ainda que via transporte
escolar - direito-meio) é obrigacdo solidaria entre os entes federados.

7. No que toca a alegacéao de interferéncia no mérito administrativo, ressalto que o
STF e também esta Corte, ja decidiram por diversas vezes que cabe ao Judiciario,
quando acionado, determinar o devido cumprimento aos preceitos Constitucionais,
notadamente no que diz respeito a direitos fundamentais, caso dos autos.

8. Portanto, deve o Municipio fornecer o transporte escolar conforme determinado na
sentenca.

9. Precedentes do TJ/RS. Apelo desprovido.

TJ/RS. Apelagao Civel n°® 5005210-45.2020.8.21.0014. 32 Camara Civel. Rel. Des.
Leonel Pires Ohlweiler. DJ: 26/05/2022.

Tribunal de Justi¢ca de Santa Catarina

Apelacao civel. Agao civil publica. Implementacdo das regras de acessibilidade aos
postos e unidades de saude do municipio de Garuva. Direito da pessoa com
deficiéncia ou mobilidade reduzida. Convencédo Internacional sobre os Direitos das
Pessoas com Deficiéncia, da qual o Brasil € signatario, incorporada ao ordenamento
patrio com status de emenda constitucional (Decreto n® 6949/2009). Observancia das
regras impostas pela Lei n°® 7.853/1989 (que dispde sobre o apoio as pessoas
portadoras de deficiéncia), Lei n°® 10.098/2000 (que estabelece normas gerais e
critérios basicos para a promocdo da acessibilidade das pessoas portadoras de
deficiéncia ou com mobilidade reduzida) e Lei n° 13.146/2015 (que institui a Lei
Brasileira de Inclusdo ou Estatuto da Pessoa com Deficiéncia). Alegacdo do
municipio de estar realizando melhorias, inclusive com a constru¢do de um “nucleo
de especialidades”. Alegacgao destituida de elementos que comprovem a solugéo do
problema de acessibilidade indicado na inicial. Suposta violacdo ao principio da
separacdo dos poderes ndo evidenciada. Inércia do Poder Publico que impde a
atuacdo do Judiciario. Sobretudo em matéria envolvendo direitos fundamentais.
Sentenga mantida em sua integralidade. Recurso conhecido e desprovido.

No corpo do acérdéo: [...] O Brasil & signatario da Convencgéao Internacional sobre os
Direitos das Pessoas com Deficiéncia que foi incorporada ao ordenamento patrio
com status de emenda constitucional pelo Decreto n. 6949/2009, que prevé a
acessibilidade como um dos pilares dos direitos fundamentais. Vejamos seus
ditames: Artigo 9 — Acessibilidade 1. A fim de possibilitar _as pessoas
com deficiéncia viver de forma independente e participar plenamente de todos os
aspectos da__vida, Convencdo sobre os Direitos das Pessoas com
Deficiéncia Secretaria de Direitos Humanos os Estados Partes tomardo as medidas
apropriadas para asseqgurar as pessoas com deficiéncia 0 acesso, em igualdade de
oportunidades com as demais pessoas, ao meio fisico, ao transporte, a informacéo
€ comunicacao, inclusive aos sistemas e tecnologias da informacédo e comunicacéo,
bem como a outros servicos e instalacdes abertos ao publico ou de uso publico, tanto
na zona urbana como na rural.[...]
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TJ/SC. Apelacado n° 0900160-61.2018.8.24.0119. 32 Camara de Direito Publico. Rel.
Des. Sandro José Neis. DJ: 05/07/2022.

Tribunal de Justica de Sao Paulo

Apelagao. Constitucional e Estatuto da Crianga e do Adolescente. Obrigagcédo de
Fazer. Saude. Insumo (fraldas). Crianca acometida de deficiéncia, Paralisia Cerebral
e Epilepsia. Preliminar. Alegacdo do Municipio de ilegitimidade passiva.
Desacolhimento.

Em matéria de saude publica a responsabilidade da Unido, Estados e Municipios &
solidaria, competindo-lhes, independentemente de divisdo de fung¢des, garantir
direito fundamental a saude.

No mérito, fornecimento do insumo prescrito por profissional devidamente habilitado,
prova suficiente. Cabimento. Tema 106 delimitado a obrigagédo de fornecimento de
medicamento ndo aplicavel ao caso. Principio da protegao integral. Inteligéncia dos
artigos 1°, lll, 3°, 1V, e 5° "caput" 6° e 196 196, todos da Constituicdo Federal -
Jurisprudéncia dominante desta Camara Especial, bem como da proveniente dos
Tribunais Superiores

Honorarios recursais. Cabimento, considerando-se o trabalho adicional realizado em
grau recursal, majorando-se a verba honoraria, nos termos do artigo 85, §§ 2° e
incisos, 8°, e 11°, do CPC.

Apelacao nao provida.

No corpo do acordéo: [...] Desse topico, inexiste duvida quanto a obrigatoriedade de
se fornecer insumos gratuitos para criancas portadoras de deficiéncia. Essa questao
€ analisada e resolvida harmonizando-se 0s principios e normas que sistematizam a
matéria, a partir da Constituicdo Federal, passando pela Convencao Internacional
sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia, que possui natureza juridica de
emenda constitucional, pois incorporada pelo procedimento do artigo 5°, § 3° da
Carta da Republicana, chegando a legislacdo infraconstitucional e seus
regulamentos. [...]

TJ/SP. Apelacdo n® 1025927-37.2021.8.26.0576. Camara Especial. Rel. Des. Xavier
de Aquino. DJ: 19/08/2022.

Apelagdo. Acao de obrigacdo de fazer. Direito a saude. Disponibilizacdo de
transporte para realizacido de tratamento de saude de pessoa com deficiéncia.
Pretensdo da parte autora em ter disponibilizado a seu favor transporte por
ambulancia para realizacao de tratamento de saude no CADEFI — Casa de Apoio ao
Deficiente Fisico, uma vez por semana. Sentenca de procedéncia, que condenou, de
maneira solidaria, o Municipio de Hortolandia e o Estado de S&o Paulo a obrigacao
de fazer consistente na disponibilizacdo de transporte para o tratamento pleiteado
e/ou reabilitacdo da saude.

MERITO: Pretensdo do Estado de ter reconhecida sua ilegitimidade para figurar no
polo passivo. Impossibilidade._ A Constituicdo Federal atribui aos entes federados a
competéncia  comum da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e
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dos Municipios para cuidar da saude e assisténcia publica, da protecdo e garantia
das pessoas portadoras de deficiéncia. Inteligéncia dos art. 23, inciso Il e do art. 196
da CF/88 — Lei Federal n°® 13.146/15 (Estatuto da Pessoa com Deficiéncia), que
dispbe em seu art. 8° ser dever do Estado, /ato sensu, assegurar a pessoa com
deficiéncia, com prioridade, a efetivacdo dos direitos referentes a saude e ao
transporte. Sentenca de procedéncia mantida. Recurso de apelagédo nao provido.
No corpo do acérdao: [...] No mais, dispde a Lei Federal n® 13.146/15 que institui o
Estatuto da Pessoa com Deficiéncia, em seu art. 8°: E dever do Estado, da sociedade
e da familia assegurar a pessoa com deficiéncia, com prioridade, a efetivagdo dos
direitos referentes a vida, a saude, a sexualidade, a paternidade e a maternidade, a
alimentacdo, a habitacdo, a educacdo, a profissionalizagdo, ao trabalho, a
previdéncia social, a habilitagdo e a reabilitacdo, ao transporte, a acessibilidade, a
cultura, ao desporto, ao turismo, ao lazer, a informacéo, a comunicagao, aos avangos
cientificos e tecnoldgicos, a dignidade, ao respeito, a liberdade, a convivéncia familiar
e comunitaria, entre outros decorrentes da Constituicdo Federal, da_Convencéo
sobre os Direitos das Pessoas com Deficiéncia e seu Protocolo Facultativo e das leis
e de outras normas que garantam seu bem-estar pessoal, social e econémico. [...]

TJ/SP. Apelagao n°® 1004353-68.2017.8.26.0229. 82 Camara de Direito Publico. Rel.
Des. Leonel Costa. DJ: 23/07/2022.



