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RESUMO

O consumo de drogas sempre esteve atrelado a historia da humanidade. Nao houve e ndo ha,
conforme estudos antropolédgicos, sociedade humana que nao as tenha utilizado em maior ou
menor propor¢ao em um dado momento histdrico, datando o proibicionismo de cerca de cem
anos, sendo fruto de escolhas legislativas ndo fundadas em estudos cientificos. Assim, desde o
inicio do Século XX, que o consumo ¢ a comercializacdo de algumas drogas, como a
cannabis sativa, opiaceos e a cocaina, antes permitidas, veem sendo proibidas com cada vez
mais rigor, proibi¢do esta embasada em documentos internacionais firmados com o aval da
Organizagdo das Nacdes Unidas [ONU]. No entanto, apds mais de um século de proibigdo,
consumo ¢ oferta aumentaram e toda essa repressao acabou por desencadear uma série de
problemas sociais como: o aumento da violéncia e da carcerizagdo da populagdo pobre;
estigmatizacdo de usudrios e dependentes que, por vezes, ndo aceitam ou fogem de
tratamentos médicos por temor a represalias; lavagem de dinheiro; corrup¢do de agentes
publicos; fortalecimento do narcotrafico, dentre outros. O uso e abuso de drogas generalizou-
se e deixou de ser um problema de certos grupos sociais para se tornar caso de saude publica.
Recentemente, alguns municipios brasileiros como o Rio de Janeiro/RJ e Sdo Paulo/SP, em
atitudes extremistas, reeditaram politicas publicas discriminatérias e higienistas j& marcadas
na historia do Brasil e passaram a recolher [internar] forcadamente moradores de rua usuarios
de drogas, fato amplamente noticiado nos meios de comunicagdo tanto mais conservadores
quanto mais liberais e repudiado por especialistas na tematica e pela ONU. E esse fato social
foi levado aos Tribunais que, nos ultimos anos, passaram a processar € julgar crescente
nimero de demandas sobre internagdes forcadas. Portanto, o objetivo do trabalho foi analisar,
por meio de pesquisas bibliograficas, documentais e jurisprudenciais a problematica da
judicializagdo da saude, em especial, o caso das internacdes forgadas para tratamento da
drogadi¢do, bem como a inconstitucionalidade das politicas publicas de internagdes em massa
de usudrios de drogas moradores de rua, destacando uma abordagem antiproibicionista

fundada nos estudos da criminologia critica.

Palavras-chave: politicas publicas; drogas; internagdes; judicializagdo.



RESUMEN

El consumo de drogas siempre ha estado ligada a la historia de la humanidad. No hubo y
tampoco habra, conforme los estudios antropoldgicos, sociedade humana que no las tenga
utilizado en mayor o menor medida en un determinado momento historico, siendo la
prohibicion cercana [hace unos cien afnos] como también ha resultado de opciones legislativas
que no se basaron en estudios cientificos. Asi, desde principios del siglo XX, el consumo y la
comercializacion de algunas drogas, como el cannabis sativa, los opidceos y la cocaina, antes
permitidas, fueron prohibidas con cada vez mas rigor, prohibicion esta basada en documentos
internacionales firmados con la aprobacion de las Naciones Unidas [ONU]. Sin embargo,
después de mas de un siglo de prohibicidn, el consumo y la oferta aumenté y toda esta
represion resultd en una serie de problemas sociales como: el aumento de la violencia y
carcerizacion los pobres; estigmatizacion de los usuarios y los adictos que a veces no aceptan
o que huyen de tratamiento médico por temor a represalias; lavado de dinero; la corrupcion de
los funcionarios publicos; fortalecimiento de trafico de drogas, entre otros. El consumo y el
abuso de drogas se generalizaron y de un problema de determinados grupos sociales
convertieronse en problema de salud publica. Recientemente, algunas ciudades brasilefias
como Rio de Janeiro/RJ y San Pablo/SP, en actitudes extremistas, reedictaron politicas
publicas discriminatorias e higienistas ya marcadas en la historia de Brasil y comenzaron a
hospitalizar a la fuerza los usuarios de drogas que viven en las calles, hecho informado
ampliamente en los medios de comunicacidon mas conservadores y mas liberales y rechazado
por expertos en el tema y por la ONU. Y este hecho social fue judicializado, llevado a los
tribunales que, en los ultimos afos, juzgaron creciente nimero de demandas sobre las
hospitalizaciones forzadas. Por lo tanto, el objetivo de este estudio fue analizar, a través de
investigaciones bibliograficas, documentales y jurisprudenciales el problema de la
judicializacion de la salud, en particular, el caso de la hospitalizacion forzosa para el
tratamiento de la adiccion de personas que viven en las calles [sin hogar], destacando un

enfoque antiprohibicionista basado en estudios de criminologia critica.

Palabras clave: politica publica; drogas; hospitalizacion forzada; judicializacion.
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INTRODUCAO

De fato, registros de estudos historicos e antropologicos afirmam que ndo ha sociedade
humana que nao tenha utilizado substancias psicoativas, sendo o uso de drogas uma pratica
com diversos significados sociais como os de cura, lazer, enfermidade, crime, etc. Até o
Século XIX, esse uso era regulado, basicamente, pelos controles sociais informais e pelo
autocontrole.

Todavia, com a passagem para a sociedade urbano-industrial, a medicina cientifica
moderna e o Estado se firmaram como instancias méximas no controle de drogas e dos
usuarios, fundamentando o chamado modelo proibicionista de drogas.

A origem desse modelo remonta aos Estados Unidos da América, no inicio do Século
XX, sendo resultado da juncdo entre os modelos explicativos advindos da medicina cientifica
e o ponto de vista juridico-legal.

Décadas apds a consolida¢ao desse modelo de politica proibicionista, os resultados ndo
foram satisfatorios, na medida em que o trafico foi institucionalizado enquanto unica
alternativa de aquisicdo das substancias proibidas, tendo a criminalizagdo da produgao,
comércio e porte, ainda que para uso proprio, acabado por desencadear mais danos do que
beneficios a coletividade. E o resultado dessa politica desastrosa foi a carcerizag@o crescente
da populacao pobre devido a acusacgdo de trafico de drogas e a superlotacdo carceraria, ao
passo que a oferta e a demanda por drogas ilicitas ndo diminuiram.

Destarte, mesmo com o aumento do uso e abuso de entorpecentes como cocaina e crack,
apenas, apds os anos 2000, ¢ que as politicas publicas de saude brasileiras mudaram de
paradigma com a incorporacao de estratégias de reducdo de danos e a desospitalizacdo do
tratamento, com preferéncia para atendimentos mais comunitarios como, por exemplo, os
consultorios de rua e os CAPSAD.

A Lei n° 10.216/2001, que dispde sobre a protecdo e os direitos das pessoas portadoras
de transtornos mentais e redireciona o modelo assistencial em satde mental, conhecida como
lei da reforma psiquidtrica, possibilitou a reducao de leitos em hospitais psiquiatricos, que
deixaram de ser a regra, fomentando a implantagdo de uma rede publica de atencdo a saude
mental com servigos e equipamentos, estrategicamente organizados em torno dos Centros de
Atengao Psicossociais — CAPS.

Entretanto, apesar da existéncia de toda uma rede de atengdo psicossocial, alguns

municipios brasileiros, como o Rio de Janeiro/RJ e Sdo Paulo/SP, cidades estas que sediaram
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e sediardo grandes eventos esportivos nos proximos anos, como a Copa do Mundo de Futebol
e as Olimpiadas, e receberdo grande contingente de turistas, caminharam na contramdo da
reforma psiquiatrica, com a adogao de politicas publicas higienistas, excludentes e elitistas, de
limpeza das ruas e contengdo da populacdo pobre usuaria de drogas por meio das internagdes
forcadas em massa dessas pessoas tdo vulneraveis aos arbitrios do poder estatal.

Essa politica, ainda, revela uma “face oculta”, qual seja: o financiamento publico de
comunidades terapéuticas privadas em detrimento da ndo ampliagdo e desorganizagdao do
sistema publico de saude.

E, engana-se quem pensa que sdo praticas recentes na historia do pais, tdo marcada por
elitismos e opressdo de minorias sociais. Ja no inicio do Século XX, negros e pobres foram
expulsos do centro da cidade do Rio de Janeiro para dar lugar a abertura de grandes avenidas
e constru¢do de obras publicas que “embelezassem” a cidade, dando-lhe requintes de cidade
europeia. Epoca marcada pela ascensio da medicina sanitarista e que teve em Oswaldo Cruz o
maior precursor do higienismo: basta lembrar da Revolta das Vacinas.

Também ¢ dessa época a construgao de leprosarios e o isolamento compulsorio imposto
aos doentes que perdurou até fins da década de 1980. Essa politica discriminatoria apenas foi
reconhecida pelo Estado brasileiro como um erro em 2007, quando da concessdo de um
beneficio vitalicio pago a todos aqueles que foram internados compulsoriamente e segregados
do convicio social e familiar até o ano de 1986.

Assim, com o objetivo de analisar uma possivel inconstitucionalidade das politicas
publicas desenvolvidas nos municipios de Sdo Paulo/SP e do Rio de Janeiro/RJ de internacao
forcada em massa de usudrios de drogas moradores de rua por violagdes aos direitos humanos,
bem como, com os objetivos secundarios de aprofundar o estudo acerca das estratégias de
reducdo de danos; da critica ao modelo proibicionista de controle penal sobre as drogas e das
acOes de concretizacdo de direitos sociais pelo Poder Judiciario ante a crescente judicializagao
das relagdes sociais, em especial, daquelas relacionadas ao direito a saude, ¢ que foram
analisadas bibliografias especializadas na tematica, com destaque para aquelas sobre
criminologia critica e direito constitucional contemporaneo.

Utilizando-se do método dedutivo, inicialmente, foram realizadas leituras na area de
criminologia critica. Alids, esta amparada em autores mundialmente consagrados como
Hulsman, Alessandro Baratta, Becker, Goffman, Rosa del Olmo, foi imprescindivel para a
consecucdo da pesquisa. Sem os trabalhos desses pioneiros e corajosos pesquisadores, talvez,
nenhuma pégina deste trabalho houvesse sido escrita.

Desta forma, os primeiro e segundo capitulos foram dedicados a analise mais especifica
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do problema e da hipétese da pesquisa, quais sejam: as internagdes forgadas para tratamento
da dependéncia quimica eram inconstitucionais, pois a real motivagdo delas ndo seria cuidar
da saude dos adictos, mas sim “limpar” e melhorar a imagem dos bairros mais nobres das
cidades do Rio de Janeiro e de S3ao Paulo para prepara-los para os turistas estrangeiros
vindouros nos grandes eventos esportivos que ocorreram € que se aproximam.

E verdade que, ainda, ndo ¢ abundante a literatura especializada acerca da drogadigio,
sendo poucos os pesquisadores que se debrugaram na tematica, mas, apesar das poucas obras,
as existentes sdo extremante ricas e profundas, com destaque para autores filiados a corrente
da criminologia critica, tais como, no Brasil, Salo de Carvalho, Luciana Boiteux, Daniel
Achutti, Maria Lucia Karam, Vera Malaguti Batista e Nilo Batista, dentre outros
representantes das vertentes gatchas e cariocas, sem esquecer da vertente paulista com o
professor Maurides de Melo Ribeiro e a defensora publica Daniela Skromov que tanto
contribuiram para o tema.

Importante ressaltar, ainda, na area médica, as pesquisas e estudos dos professores
Ronaldo Laranjeira e Dartiu Xavier, fundamentais para a compreensdo da drogadi¢do como
um fendmeno biopsicossocial.

Enfim, o primeiro capitulo foi dedicado a estabelecer as necessarias distingdes entre
meros usuarios [ocasionais e habituais] e dependentes de drogas ilicitas, distingdo esta
fundamental para desarticular qualquer forma de intervencao estatal forcada que acaba por
iguala-los, ao menos juridicamente, abarcando seus direitos, como também explorando as
estratégias de reducdo de danos e sua implementacdo no Brasil, com énfase as criticas ao
proibicionismo. Neste capitulo, também buscou-se demonstrar que existem alternativas
vidveis a este modelo irracional e autoritario como as politicas de descriminalizacdo e de
despenalizacdo do uso de drogas e, talvez, a mais ousada delas, a legalizagdo controlada ja em
vias de implementacdo em alguns paises, com o citado exemplo do Uruguai.

Ja, no segundo capitulo, concentrou-se as atencdes na problematica das internacgdes
forcadas de usuarios de drogas moradores de rua realizadas nas cidades de Sao Paulo/SP e Rio
de Janeiro/RJ, destacando o carater higienista, autoritario e violador de direitos dessa politica,
além de abordar o impacto da lei antimanicomial e da reforma psiquidtrica sobre as politicas
de internagdo forgada, discutindo o modelo de justi¢a terapéutica, bastante criticado na sua
esséncia por exigir abstinéncia e condicionar o fim do processo criminal ao éxito do
tratamento.

Finalmente, na ultima etapa da pesquisa, as leituras em direito constitucional foram

abrangentes, procurando-se compreender os recentes fendmenos da judicializagdo das
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relagdes sociais, do neoconstitucionalismo e do ativismo judicial. Todo o terceiro capitulo do
trabalho foi dedicado a entender as nuances desses fenomenos e foram de crucial importancia
as pesquisas ¢ estudos desenvolvidos por eminentes constitucionalistas, nacionais e
internacionais, como Luis Roberto Barroso, Miguel Carbonel, Luigi Ferrajoli, Daniel
Sarmento, Peter Héberle, Eduardo Ribeiro Moreira, dentre outros.

Portanto, no terceiro capitulo, buscou-se estabelecer um suporte tedrico, principalmente,
nos primeiros topicos para se compreender o fendomeno da judicializagdo das relagdes sociais,
ou seja, essa “crenca’ incessante de que o Poder Judiciario podera resolver todos os males da
sociedade, como se fosse um “guardido das promessas constitucionais”, em especial, a
judicializagdo da saude no pais com vieses para a temadtica das internagdes compulsorias,
demandas estas cada vez mais crescentes nos Tribunais cujas decisdes acabam por repercutir
nas politicas publicas de saude direcionadas ao atendimento da drogodependéncia. Ainda
nesse capitulo, foram analisadas jurisprudéncias dos Tribunais de Justiga de S3o Paulo e do
Rio de Janeiro [entre os anos de 2009 e 2014], bem como do Supremo Tribunal Federal e do

Superior Tribunal de Justiga.
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CAPITULO 1 — O MODELO PROIBICIONISTA E OS DIREITOS DOS USUARIOS
DE DROGAS ILICITAS

1.1 APORTES HISTORICOS DO SURGIMENTO E ASCENSAO DO
PROIBICIONISMO

Registros de estudos histdricos e antropoldgicos afirmam que ndo hé sociedade humana
que ndo tenha utilizado substincias psicoativas, sendo o uso de drogas uma pratica com
diversos significados sociais como os de cura, lazer, enfermidade, crime, etc. At¢ o Século
XIX, esse uso era regulado, basicamente, pelos controles sociais informais e pelo
autocontrole.

Rememorando a historia, da Idade Média até o inicio do Século XX, nao havia
proibicdo e a utilizagdo de drogas psicoativas relacionava-se ao uso médico ou ao uso
religioso. A mastigacdo da folha de coca, hébito de trabalhadores camponeses € mineiros na
América Andina, data de muitos anos, antes mesmo do descobrimento das Américas e da
Colonizagao, sendo utilizada como estimulante para suportar o arduo trabalho, mas também
como medicamento e nos ritos religiosos. Nativos utilizavam alucindgenos para professar a fé
no inicio da colonizagdo europeia na América e o alcool, droga mais consumida nos dias de
hoje, j4 o era mesmo antes de os arabes descobrirem a sua destilagdo e os alquimistas o
considerarem um farmaco milagroso para curar todo tipo de doenca.

Em relacdo a outras substancias psicoativas, ha relatos de que a cannabis era cultivada
desde a pré-historia, sendo bastante utilizada em temperos, medicamentos e para tecer roupas
de fibras resistentes, além de o 6leo da semente servir para fazer vernizes e tintas. O habito de
fuma-la, porém, teria sido introduzido no Brasil pelos escravos africanos e, atualmente,
devido a sua rapida difusdo [possui caracteristicas de adaptabilidade a diferentes climas e
altitudes] ¢ a droga ilicita mais consumida no mundo.?

Por sua vez, o tabaco, traficado pelos jesuitas, ap6és uma resisténcia inicial dos

protestantes e dos orientais, foi aceito e valorizado, juntando-se ao alcool, ao agtcar, ao café,

! RODRIGUES, Luciana Boiteux de Figueiredo. Controle penal sobre as drogas ilicitas: o impacto do
proibicionismo no sistema penal e na sociedade. 2006. 273f. Tese (Doutorado — Programa de P6s-graduacdo em
Direito), Faculdade de Direito da Universidade de Sdo Paulo, S&o Paulo, 2006, p. 26-28.

2 Ibidem, p. 30.
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ao chd e ao chocolate para constituirem o universo das drogas oficiais da vida cotidiana
moderna, enquanto outros, como o0s cactos e cogumelos alucinégenos americanos foram
proibidos pela Igreja Catdlica no periodo colonial.®

A cocaina, alcaloide extraido das folhas de coca, planta nativa do Peru e cuja
mastigacdo para amenizar a fome e melhorar a respira¢do nas altitudes andinas remonta aos
incas, foi isolada, pela primeira vez, em 1860 por Albert Niemann e era pouco conhecida
antes dos estudos de Freud. O médico vienense, em 1884, publica uma monografia intitulada
Uber Coca por meio da qual recomenda o uso da cocaina como estimulante para estados de
depressdo; para tratamento da indigestdo; para desintoxicar dependentes de morfina; para
tratar uma série de doengas como rinite e asma; como afrodisiaco e como anestésico local.”

Posteriormente, em 1887, Freud percebe seu engano e publica seu ultimo artigo sobre a
cocaina, defendendo-se das criticas, intitulado “Angustia e medo da cocaina”, argumentando
que ele nunca havia receitado a aplicagdo de injecdes subcutaneas, que foram, provavelmente,
a origem da dependéncia na droga.’

J& o opio, suco extraido das capsulas da papoula cujos principais derivados sdo a
morfina e a heroina, era uma das drogas mais utilizadas no mundo antigo como analgésico,
antitussigeno e antidiarreico, fazendo parte de varias receitas gregas, egipcias e romanas.® Sua
utilizacao foi reintroduzida no Ocidente com a retomada do comércio com o Oriente e, no
inicio do Século XX, devido ao seu elevado consumo, foi responsavel por diversas
conferéncias que desencadearam as primeiras leis proibicionistas.

Destarte, com a passagem para a sociedade urbano-industrial, a medicina cientifica
moderna e o Estado se firmaram como instancias maximas no controle de drogas e dos
usuarios, fundamentando o chamado modelo proibicionista. A origem desse modelo remonta
aos Estados Unidos da América, no inicio do Século XX, sendo resultado da jungdo entre os
modelos explicativos advindos da medicina cientifica e o ponto de vista juridico-legal.7

O modelo proibicionista se opde ao total liberalismo existente até inicios do Século XX

¥ CARNEIRO, Henrique. As necessidades humanas e o proibicionismo das drogas no Século XX. Revista
Outubro, IES, S&o Paulo, vol. 6, 2002, p.116.

* SILVEIRA FILHO, Dartiu Xavier. Drogas: uma compreensdo psicodindmica das farmacodependéncias. 3.ed.
S&o Paulo: Casa do Psicélogo, 2002, p. 23-24.

> Ibidem, p. 25.

® RODRIGUES, Luciana Boiteux de Figueiredo. Controle penal sobre as drogas ilicitas: o impacto do
proibicionismo no sistema penal e na sociedade. 2006. 273f. Tese (Doutorado — Programa de P6s-graduacgdo em
Direito), Faculdade de Direito da Universidade de Sdo Paulo, S&o Paulo, 2006, p. 29.

" TRAD, Sergio do Nascimento Silva. A trajetéria da prevencédo as drogas no Brasil: do proibicionismo a
redugdo de danos e seus reflexos nas politicas locais. 2010. 300 f. Tese (Doutorado em Antropologia da
Medicina), Departament D’Antropologia, Filosofia i Treball Social, Universitat Rovira i Virgili, Tarragona,
2010, p. 10.
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e tem por fundamentos o controle da oferta, da produgdo e do consumo de substancias
psicoativas; busca controlar o consumo dessas substancias por meio da coagdo, da ameaga e
da punigdo, em especial, com a pena de prisdo; insiste no ideal de abstinéncia resquicio da
ética puritana protestante do Século XIX que enxerga a abstinéncia como uma virtude;
considera a proibicdo como a Unica op¢ao ao combate as drogas; ademais € etnocéntrico, ou
seja, ndo respeita a diversidade étnica, cultural e religiosa de outros povos, impondo como
modelo a cultura branca protestante anglo-saxa norte-americana.®

Assim, diferentemente de outros delitos como o homicidio ¢ o furto, a criminalizacao do
uso e do comércio de drogas ¢ relativamente recente. As substancias ilicitas ou proibidas mais
populares nos dias de hoje como a cocaina, o 6pio e a cannabis ja eram conhecidas e
consumidas pelo homem ha bastante tempo e eram legais até o inicio do século passado,
sendo controladas penalmente pelo Estado, somente, a partir das primeiras décadas do século
XX, com as primeiras previsdes legais de crimes e penas.’

Fato fundamental para o surgimento das primeiras leis proibicionistas foram as guerras
do Opio [1839-1842 / 1856-1860] entre chineses e ingleses que antecederam e, de certa
forma, fomentaram a Conferéncia de Xangai de 1909 onde prevaleceu o posicionamento
proibicionista dos norte-americanos e foram impostos limites a producao e ao comércio de
opio, proibidos, desde 1906, por dez anos na China, e que apenas poderia ocorrer para fins

medicinais.

Cinco décadas apds vencer a guerra ¢ impor a China a abertura dos portos, a
legalizacdo da importagdo do dpio e a isengdo de taxas na circulagdo de mercadorias,
as poténcias europeias voltam a China para discutir limita¢cdes ao comércio do opio,
na denominada Conferéncia de Xangai. Nesse momento, Estados Unidos ja ¢ um
pais importante do ponto de vista geopolitico e ja defende uma postura
marcadamente restritiva no que tange as drogas, ndo obstante ainda ndo possuir
nenhuma lei proibicionista em seu territorio. Apesar de ndo ter havido nenhuma
imposi¢do ao final da conferéncia, sinais proibicionistas podem ser encontrados,
sobretudo, uma das principais caracteristicas de seu inicio, qual seja, “a defesa do
uso legal sob estrito controle para uso médico, e a ilegalidade para qualquer outra
forma de uso [recreativos, hedonistas, etc.].*

Em 1912, ocorreu, em Haia, a Primeira Convengdo sobre o Opio na qual foram
acordados cooperagdo internacional para o controle do narcotico e ratificou-se a permissdo de
consumo apenas para uso medicinal. Essa Conven¢do marcou o inicio do controle penal

internacional sobre as drogas e influenciou a criagdo das primeiras leis proibicionistas nos

® RODRIGUES, Luciana Boiteux de Figueiredo. Controle penal sobre as drogas ilicitas: o impacto do
proibicionismo no sistema penal e na sociedade. 2006. 273f. Tese (Doutorado — Programa de P6s-graduacgdo em
Direito), Faculdade de Direito da Universidade de Sdo Paulo, S&o Paulo, 2006, p. 45-46.

% Ibidem, p. 26.

YALVES, Marcelo Mayora. Entre a cultura do controle e o controle cultural: um estudo sobre as praticas
toxicas na cidade de Porto Alegre. Rio de Janeiro: Lumen Juris, 2010, p. 72.
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Estados Unidos da América [EUA], na Inglaterra [1920], na Franga [1916] e no Brasil [1921].

Nos EUA, em 1914, foi editado o Harrison Act que proibia o uso de qualquer psicoativo
sem finalidade médica e previa o tratamento compulsorio para dependentes e prisdo para o
traficante de drogas. Posteriormente, entre 1919 e 1933, o proibicionismo se acirra nos EUA,
periodo conhecido como Lei Seca, quando proibiu-se o consumo ¢ a venda de alcool.

Por seu turno, em 1925, ocorreu a Segunda Convengdo Internacional sobre o Opio,
quando se criou um sistema internacional de monitoramento de drogas por meio da
determinagdo aos governos locais de elaboragdo de estatisticas anuais de produgao e consumo.
No entanto, tratava-se de um regime de controle inexperiente, limitado e focalizado,
exclusivamente, no controle da oferta.!

Durante a década de 1930, ocorreram duas convengdes importantes, a Primeira
Convencgao de Genebra de 1931 que limitou a fabrica¢do anual de narcéticos apenas para fins
medicinais e regulamentou sua distribuicdo, e a Segunda Convencdo de Genebra de 1936
[primeiro ato internacional sobre drogas ao qual o Brasil aderiu e que entrou em vigor,
apenas, em 1939] que buscou suprimir o trafico ilicito de drogas perigosas, prevenindo a
impunidade de traficantes ¢ facilitando a extradi¢do por crime de trafico.'?

Em 1945, chega ao fim a Segunda Guerra Mundial, sendo criada a Organizacao das
Nacdes Unidas [ONU], fundamental para a difusdo internacional do modelo proibicionista e
que, atualmente, regula a normativa internacional sobre drogas por meio de trés convengdes
realizadas nos anos de 1961, 1971 e 1988 como se abordara mais a frente.

Em 1946, ¢ elaborado o Protocolo de Genebra [transferiu a responsabilidade do controle
sobre as drogas da extinta Liga das Nagdes para a ONU], seguido pelo Protocolo de Paris de
1948 [a Organizagdo Mundial de Satude foi autorizada a colocar sob controle internacional
qualquer droga capaz de criar dependéncia, incluindo as sintéticas, que ndo estivesse sendo
controlada pela Convencao de 1931] e pelo Protocolo para limitagdo e regulagdo do opio e
seus derivados de 1953.5

Nesse momento historico, de instauragdo do proibicionismo, sagrou-se o que Rosa Del
Olmo intitulou de discurso ético-juridico que, ndo obstante, potencializou leis penais
repressivas, criou o esteredtipo moral do consumidor predominante, principalmente, durante a
década de 1950, uma vez que o consumo de drogas era visto como pratica de subcultura, pois

estava restrito a grupos marginais [intelectuais, artistas, grupos da elite, imigrantes, musicos

1 SILVA, Luiza Lopes da. A questdo das drogas nas relagdes internacionais: uma perspectiva brasileira.
Brasilia: FUNAG, 2013, p. 84.

2 Ibidem, p. 87.

3 Ibidem, p. 106.
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de jazz...], considerados desviantes. Outrossim, comegava a se impor o discurso médico-

sanitario que qualificava a droga como problema de saude publica.

Nos paises da periferia, e concretamente na América Latina, também se associava a
droga a violéncia, a classe baixa e especialmente a delinquéncia. Pensar nas drogas
era associa-las aos "baixos escaldes". [...]

Em linhas gerais, nem nos paises do centro, nem nos da periferia o consumo de
drogas ainda causava grande inquietag@o. Estava bem localizado. Resulta disso que
os especialistas norte-americanos, e particularmente os socidlogos, o considerassem
pratica de "subcultura" [...]. Por outro lado, comegava-se a escutar a voz dos
especialistas internacionais através da Organizacdo Mundial de Saude e da
Organiza¢do das Nacdes Unidas e suas respectivas Comissdes que emitiam suas
primeiras observacdes e medidas de controle em termos farmacoldgicos, médicos e
juridicos, para qualificar a droga como problema de saude publica. Eram as
primeiras tentativas de difundir internacionalmente os modelos ético-juridico e
médico-sanitario para enfrenta-la. O consumo de drogas era considerado "patologia"
ou "vicio", segundo o caso ¢ o tipo de droga, e o consumidor "vulneravel" aos
contatos delinquentes; por isso eram muito escassas, nessa época, as adverténcias
educativas. Havia o temor de que as drogas se tornassem atraentes. Difundia-se seu
discurso em termos de "perversdo moral" e os consumidores eram considerados
"degenerados" ou "criminosos viciados dados a orgias sexuais" porque predominava
a associacdo droga-sexo. Seu controle se limitava a proibi¢do e seu tratamento a
penas severas nos famosos hospitais-prisdo. [...] Predominava o discurso ético-
juridico e portanto o estere6tipo moral, que considerava a droga fundamentalmente
sindnimo de periculosidade, apesar de comegar a se impor o modelo médico-
sanitario com as opinides dos especialistas internacionais.*

A década de 1960, década da rebeldia juvenil; da chamada "contracultura" da qual sdo
exemplos os hippies; dos movimentos de protesto politico; das lutas pelos direitos civis dos
negros; dos pacifistas; da Revolucdo Cubana e dos movimentos guerrilheiros na América
Latina; da guerra do Vietnd; do aumento do consumo de drogas, em especial, a maconha, e do
surgimento de drogas sintéticas como o LSD; foi marcada pela fusdo do modelo médico-
sanitario com o modelo ético-juridico, pela visdo da droga como sinénimo de dependéncia, do
consumidor como doente e do traficante como delinquente corruptor, caracterizando um duplo

discurso que viria a ser qualificado de ideologia da diferenciagao.

O problema da droga se apresentava como "uma luta entre o bem ¢ o mal",
continuando com o estere6tipo moral, com o qual a droga adquire perfis de
"demonio"; mas sua tipologia se tornaria mais difusa e aterradora, criando-se o
panico devido aos "vampiros" que estavam atacando tantos "filhos de boa familia".
Os culpados tinham de estar fora do consenso e ser considerados "corruptores", dai o
fato de o discurso juridico enfatizar na época o esteredtipo criminoso, para
determinar responsabilidades; sobretudo o escaldo terminal, o pequeno distribuidor,
seria visto como o incitador ao consumo, ou revendedor de rua. Este individuo
geralmente provinha dos guetos, razdo pela qual era facil qualifica-lo de
"delinquente". O consumidor, em troca, como era de condi¢@o social distinta, seria
qualificado de "doente" gragas a difusdo do esteredtipo da dependéncia, de acordo
com o discurso médico que apresentava o ja bem consolidado modelo médico-
sanitario.

Deste modo, pode-se afirmar que na década de sessenta se observa um duplo
discurso sobre a droga, que pode ser chamado de discurso médico-juridico, por
tratar-se de um hibrido dos modelos predominantes [0 modelo médico-sanitario e o

¥ OLMO, Rosa del. A face oculta da droga. Trad.: Teresa Ottoni. Rio de Janeiro: Renavan, 1990, p. 29-30.
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modelo ético- juridico], o qual serviria para estabelecer a ideologia da diferenciagao,
tdo necessaria para poder distinguir entre consumidor e traficante. Quer dizer, entre
doente e delinquente.”

Em 1961, por sua vez, ¢ realizada a primeira convengdao da ONU sobre drogas, a
Convengio Unica sobre Entorpecentes [emendada em 1972] que instituiu um amplo sistema
internacional de controle [estratégia de globalizacdo do controle penal de drogas] sobre a
producao, distribui¢do e comércio de drogas; proibiu o consumo de Opio, a mastigacdo da
folha de coca e o uso nao médico da cannabis, além de marcar a militarizacdo da seguranca
publica sob os auspicios da ideologia da seguranga nacional que elevava a figura do traficante
a de inimigo interno [estere6tipo do narcotraficante] expondo, assim, os germens de um
discurso juridico-politico, com endurecimento das penas privativas de liberdade para o crime
de trafico de drogas.16

Nesse momento, percebe-se o acirramento internacional do proibicionismo, que passou
a buscar a total eliminacdo do consumo e da producao de substancias psicotropicas, inclusive
algumas que eram consumidas, hd séculos, por povos nativos da América Latina, como ¢é o
caso de folha de coca no Peru e na Bolivia, sem levar em considera¢ao a diversidade cultural
desses povos.!

Nao obstante, na década de 1970, as drogas passam a ser vistas como sindonimo de
perturbagdo social, principalmente, com o aumento do consumo de heroina pelos jovens nos
Estados Unidos da América. Se a maconha para a América Latina foi considerada, no periodo,
a droga mais consumida e, portanto, contrarrevolucionaria, a heroina assim o foi para aquele
pais, chegando o Presidente Richard Nixon a declard-la como o principal inimigo interno nao
econdmico. Esse discurso politico falacioso permitiu associar as drogas a elementos
ameagadores a ordem publica, incutindo, em grande medida gracas aos meios de
comunicagdo, o medo na opinido publica, apesar de o consumo de algumas delas, como a
heroina, ser extremamente solitdrio e marginalizado, o que eliminava qualquer tentativa de
formagao de grupos de protesto.18

Com o controle da heroina, por meio dos primeiros programas de substitui¢ao da droga
por metadona [também derivada do 6pio], houve o controle do inimigo interno, mas comegou

a ganhar for¢a o discurso do inimigo externo [0 narcotraficante], forma de responsabilizar um

1> Ibidem, 1990, p. 33-34.

8 CARVALHO, Salo de. A politica criminal de drogas no Brasil: estudo criminolégico e dogmético da Lei n°
11.343/06. 6. ed. rev., atual. e ampl. — Sdo Paulo: Saraiva, 2013, p. 69.

7 RODRIGUES, Luciana Boiteux de Figueiredo. Controle penal sobre as drogas ilicitas: o impacto do
proibicionismo no sistema penal e na sociedade. 2006. 273f. Tese (Doutorado — Programa de P6s-graduagdo em
Direito), Faculdade de Direito da Universidade de Sdo Paulo, S&o Paulo, 2006, p. 40.

8 OLMO, Rosa del. A face oculta da droga. Trad.: Teresa Ottoni. Rio de Janeiro: Renavan, 1990, p. 39.
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pais entdo inimigo por um problema interno de demanda crescente consumidora de drogas. E
0 estereotipo politico-criminoso ou do traficante que marcard toda a década de 1970 e
influenciard diversos diplomas legislativos bastante repressores em toda América Latina,
como a Lei n° 6.368/1976 no Brasil que elevou a pena maxima do crime de trafico para

quinze anos de reclusdo.

Na América Latina, ¢ no inicio dos anos setenta que comega "o panico" em torno da
droga, especialmente por meio do discurso dos meios de comunicacdo. Em muitas
ocasides se misturavam de maneira incoerente os esteredtipos da droga, surgidos
numa sociedade totalmente distinta, como a norte-americana. Quando se fazia
referéncia a "droga", geralmente se referia apenas a maconha. Entdo era a droga de
maior consumo [mesmo quando se desconhece sua verdadeira magnitude] e
considerada "problema" porque eram os jovens que comegavam a consumi-la,
muitas vezes por imitagdo. Difundiu-se na época uma série de informacdes que
tinham a ver com a heroina nos Estados Unidos, mas que alguns "especialistas" da
América Latina relacionavam com "a droga" em geral de maneira bastante
irresponsavel. [...]

Apesar de ja se dar atengdo a coca nos paises produtores, o principal discurso era a
maconha — a erva maldita como a qualificavam os meios de comunicagdo —
considerada a responsavel pela criminalidade e a violéncia, mas a0 mesmo tempo
pela "sindrome amotivacional"; tudo dependia na América Latina de quem a
consumia. Se eram os habitantes de favelas, seguramente haviam cometido um
delito, porque a maconha os tornava agressivos. Se eram os "meninos de bem", a
droga os tornava apaticos. Dai que aos habitantes das favelas fosse aplicado o
estereotipo criminoso e fossem condenados a severas penas de prisdo por traficancia,
apesar de s6 levarem consigo um par de cigarros; em troca, os "meninos de bem",
que cultivavam a planta em sua propria casa, como aconteceu em inimeras ocasioes,
eram mandados a alguma clinica particular para em seguida serem enviados aos
Estados Unidos porque eram "doentes" e seriam sujeitos a tratamento, de acordo
com o discurso médico tdo em moda na época nos Estados Unidos. A eles
corresponderia o estere6tipo da dependéncia.*®

Em 1971, o Presidente norte-americano Richard Nixon, com o objetivo de erradicar o
consumo [premissa proibicionista inalcan¢avel de abstinéncia] declara guerra as drogas [war
on drugs], consideradas por ele, em grau de prioridade, como inimigas nimero um da
América. Essa politica imperialista, apenas, serviu de alibi para a intromissdo dos Estados
Unidos em paises latinos, historicamente, produtores de drogas e, virtualmente, perigosos,

como a Colombia e a Bolivia por exemplo.

A conformag¢do de um problema relacionado ao uso e ao comércio de drogas e a
vinculacdo de tal problema a parcela da populagdo “perigosa” sobre a qual deve
recair de maneira intensa o controle penal, serviu aos interesses estatais na
emergéncia do proibicionismo, na medida em que possibilitou o acesso a esfera
intima de tal populagéo, sob o alibi da moral e da satde publica, e segue servindo até
hoje. Mesmo apos a constatagdo de que o objetivo de abstinéncia proibicionista ¢
inalcangavel, a possibilidade de observar de perto e de vigiar permanentemente as
populagdes que residem nos territorios onde ocorre a venda varejista das drogas ¢
funcdo oculta, que surge da habilitacdo de poder policial gerado pela proibi¢cdo, a
qual os governantes ndo parecem dispostos a abdicar. Além disso, do ponto de vista
da politica mundial, a “guerra as drogas” e os objetivos da “seguranca nacional”
serviram de pretexto para a penetracdo estratégica dos Estados Unidos em

9 OLMO, Rosa del. A face oculta da droga. Trad.: Teresa Ottoni. Rio de Janeiro: Renavan, 1990, p. 45-46.
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“narcopaises”, virtualmente perigosos, de acordo com a logica dos interesses norte-
americanos, ¢ claro.?

Também no ano de 1971, ¢ realizada a Convengao sobre Substancias Psicotropicas,
segunda convencdo da ONU, desenvolvida como resposta a diversificagdo no consumo de
entorpecentes e que introduziu controles sobre o uso de mais de cem substancias
psicotropicas, dentre elas, além das ja proibidas [Opio, cocaina e cannabis], LSD,
anfetaminas, éxtase, estimulantes e tranquilizamtes.21

A década de 1980 presencia a ascensdo da cocaina como droga protagonista no cendrio
norte-americano ¢ ha uma mudanga na estrutura do comércio ilegal que comecou a adquirir
dimensdes de empresa global. Assim, a cocaina passou a ser a droga prioritaria na repressao e
o principal campo de batalha, a Regido Andina, estendendo-se progressivamente a todo o
continente americano, posto que o importante era manter essa droga longe do territorio
ianque, controlando a oferta na fonte.

Surge o discurso juridico-politico transnacional que, paulatinamente, converte-se em
discurso geopolitico ao incorporar o bindmio pais vitima/pais vitimério e, mais tarde, o
ingrediente da corresponsabilidade, bem como, em termos de seguranca, o discurso se
constroi em torno do inimigo externo aos Estados Unidos ao qual se denominou de
narcotrafico, termo de imprecisdo semantica a que se associa a ideia de violéncia, de
corrup¢do e de subversdo, criando-se um esteredtipo politico-delitivo latino-americano,
posteriormente, percebido como sinénimo de cartel colombiano.??

Destarte, as politicas propostas diziam respeito a militariza¢ao da politica criminal, com
a implementagdo, nos campos de cultivo da Regido Andina, de medidas de erradicagdo
manual e programas de substituicdo de cultivos que, ao ndo alcangarem os resultados
esperados, ampliaram-se para medidas outras como a destrui¢do de laboratérios e a
implantacdo de um sistema de controle aéreo por meio da utilizacdo de radares, além do
desenvolvimento de programas de treinamento para as forcas policiais e militares do
continente.?®

Por sua vez, em 1987, foi realizada a Conferéncia Internacional sobre o Uso Indevido e
o Trafico Ilicito de Entorpecentes, momento preparatorio para a terceira convengao da ONU

na qual a Unido Europeia se incorpora ao debate mundial das drogas. Em 1988, ocorre a

2ALVES, Marcelo Mayora. Entre a cultura do controle e o controle cultural: um estudo sobre as praticas
toxicas na cidade de Porto Alegre. Rio de Janeiro: Lumen Juris, 2010, p. 75-76.

1 OLMO, Rosa del. Las drogas y sus discursos. In: Drogas y control penal en los Andes. Deseos, utopias y
efectos perversos. Lima, Pert: Comision Andina de Juristas, 1994, p. 178.

22 |bidem, p. 180-181.

% |bidem, p. 181.
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Convengao da ONU contra o Trafico Ilicito de Entorpecentes e Substancias Psicotrdpicas,
ratificada em 1991 pelo Brasil, instrumento repressivo que pretendia combater as
organizacgdes criminosas [os traficantes] por meio da ampliacao das hipdteses de extradigao,
da cooperacao internacional e do confisco de seus ativos financeiros. O objetivo era erradicar
o cultivo de narcéticos [folhas de coca e de cannabis] e aumentar os esfor¢os contra a
producio ilicita de drogas, controlando as substancias quimicas produzidas no preparo.?*

Em realidade, essa convengao proporcionou uma internacionalizagdo da guerra as
drogas norte-americana, além de criminalizar o trafico e o consumo de entorpecentes, pois
determinou a apreensdo de equipamentos ¢ materiais destinados a produgdo de drogas;
criminalizou a incita¢do pubica do uso [apologia ao uso]; puniu a participacdo [associacdo] no
crime de trafico, inclusive na sua forma tentada; bem como, além da pena de prisao, foi
recomendada a perda de bens e valores e medidas contra a lavagem de dinheiro.

Com a chegada da década de 1990, observou-se mudangas profundas na forma de se
enfrentar a problematica das drogas, principalmente, ao se reconhecer que os atores do trafico
j& ndo estavam dedicados, exclusivamente, a uma atividade criminal, mas que haviam
diversificado suas agdes com empresas multinacionais que se ocupam do comércio de
mercadorias ilicitas, cujas operagdes se realizam de maneira interativa e mesclada com
mercados legitimos ja existentes.?

O discurso oficial reflete, pois, uma preocupacao fundamentalmente econdmica, razao
pela qual foi denominado de econdmico-transnacional, complementado por um discurso
geopolitico pelo qual o traficante, em termos de seguranca, ¢ percebido como inimigo global.

Essa percepcao de inimigo se amplia para incorporar os carteis colombianos, bem como
as organizagdes criminosas europeias € grupos insurgentes, qualificados como consorcios
transnacionais, com uma cultura flexivel, produto da abertura de mercados, da falta de
regulagdo bancaria e da difusdo de regimes democraticos que estdo exacerbando a expansao
global do problema da droga, visto que estas organizagdes criminosas se€ associam com o
terrorismo € a violéncia e, sobretudo, com a capacidade de controlarem governos desde que
suas operagdes se globalizaram, fatos que criaram e refor¢aram cada vez mais o estereotipo
financeiro relacionado com a chamada lavagem de dinheiro.?®

Assim, em estreita relagdo com os novos discursos e percepgdes, implementaram-se, ao

?* RODRIGUES, Luciana Boiteux de Figueiredo. Controle penal sobre as drogas ilicitas: o impacto do
proibicionismo no sistema penal e na sociedade. 2006. 273f. Tese (Doutorado — Programa de P6s-graduacgdo em
Direito), Faculdade de Direito da Universidade de Sdo Paulo, S&o Paulo, 2006, p. 41-43.

% OLMO, Rosa del. Las drogas y sus discursos. In: Drogas y control penal en los Andes. Deseos, utopias y
efectos perversos. Lima, Pert: Comision Andina de Juristas, 1994, p. 183.

% |bidem, p. 184.
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longo de toda da década de 1990, politicas que priorizaram a desarticulagdo de redes de
traficantes e, de maneira especial, buscaram confiscar seus bens como ¢ exemplo a lei
brasileira n® 9.034/1995, antiga lei contra o crime organizado, posteriormente, revogada pela
Lei n°® 12.850/2013, atual diploma legislativo contra o crime organizado.

Finalmente, nos anos de 1998 e 2009, foram realizadas Se¢des Especiais da Assembleia
Geral da ONU sobre os problemas globais das drogas, nas quais, apesar do fracasso historico
e o reconhecimento de politicas redutoras de danos, as politicas proibicionistas continuaram a

ser adotadas como estratégia de enfrentamento ao uso crescente e ao trafico de drogas.

Em 1998 ocorreu a Assembleia Geral Especial sobre drogas das Nagdes Unidas
[UNGASS], como forma de avaliar os resultados dos planos tracados na Convengao
de 1988. Em margo de 2009, aconteceu nova reunido da Comissdo de
Estupefacientes das Nagdes Unidas, em Viena, para novamente avaliar os resultados
da atual politica mundial de drogas. A ONU decidiu manter o mesmo enfoque
proibicionista de maneira a “fomentar uma sociedade livre do uso indevido de
drogas”, reafirmando a Declaracdo Politica de 1998. De alteragdo, apenas um timido
reconhecimento, em razdo da forte pressio da Unido Europeia, das politicas de
redu¢do de danos. Timido, porque as politicas de redugdo de danos foram
reconhecidas apenas como politicas paliativas e ndo como outra forma de pensar a
questdo do uso de drogas, sobretudo no que se refere a substituicdo do ideal de
abstinéncia pelo de uma relagio saudavel entre as pessoas e as substancias.?’

Portanto, desde 1912, treze instrumentos internacionais proibicionistas foram firmados
por diversos paises integrantes das Nacdes Unidas, com a finalidade de erradicar o consumo e
o trafico de drogas, mas os resultados nao foram os esperados: aumentou o consumo, a
producdo e o comércio ilegal que, por conseguinte, desencadearam violéncia e mortes,
principalmente, em regides marginalizadas de grandes centros urbanos, além de revelar a
ineficiéncia dos Poderes Publicos, cujos gastos sdo sempre crescentes com essa “guerra as
drogas”, superlotando o sistema carcerario, sem, todavia, conseguir impedir a oferta e a

demanda cada vez maior por substincias ilicitas.

1.2 O PROIBICIONISMO NO BRASIL E A IMPLEMENTACAO DE
POLITICAS PUBLICAS DE REDUCAO DE DANOS

A visdo acerca das substancias psicoativas variou ao longo da histéria do Brasil. Antes
de os europeus chegarem, as populagdes nativas ja faziam uso de diversas substincias
psicoativas, principalmente, em rituais religiosos.

No Brasil Colonia, a cachaga foi de longe o grande expoente, chegando a ser proibida a

exportagdo para ndo concorrer com os vinhos portugueses. Entretanto, pressdes dos

?’ALVES, Marcelo Mayora. Entre a cultura do controle e o controle cultural: um estudo sobre as praticas
toxicas na cidade de Porto Alegre. Rio de Janeiro: Lumen Juris, 2010, p. 73-74.
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comerciantes ¢ donos de engenho, fizeram com que o rei da Metropole revogasse a proibigao,
mas, como prevaleciam os interesses econdmicos de exploragdo da coroa portuguesa, a
cachaca foi taxada para diversos fins, dentre eles a reconstrugao de Lisboa.?®

No Império, o uso da maconha era bastante difundido entre a populagao negra, uma vez
que a pratica era comum nas tribos africanas, especialmente, em rituais religiosos. A época,
algumas cidades, como o Rio de Janeiro e Santos, proibiram a venda e o consumo da
substancia, culminando pena de multa e de prisdo para quem fosse pego fazendo uso ou
vendendo. No entanto, essas proibigdes municipais nunca surtiram efeito, demonstrando uma
preocupagdo preconceituosa com o grande nimero de escravos alforriados que comegavam a
habitar as cidades, levando seus costumes seculares para além das senzalas.”®

Com a Revolugdo Industrial, especialmente, apoés a guerra do Opio entre chineses e
ingleses, ¢ que substancias psicoativas passaram a ser proibidas mundialmente, uma vez que
eram associadas a improdutividade e a criminalidade.

Abrindo um paréntese na gradagdo cronoldgica aqui intentada, a partir da década de
1970, comecam a surgir modelos tedricos para abordagem das drogas, sendo uma das
concepgdes mais difundidas e aceitas a que identifica quatro tipos ideais atuando na
prevengao as drogas:30

a) modelo juridico-moral: o principal objetivo desse modelo é colocar certas

substancias fora do alcance do publico, protegendo e vigiando os individuos por meio de
medidas legais que controlem o acesso a droga, que sera classificada em legal ou ilegal;

b) modelo médico ou de saude publica: o objetivo é tratar o uso de maneira preventiva,

visando a diminuir a aceitacdo social da droga, sugerindo-se o aumento de precos das
substancias geradoras de dependéncia como estratégia de controle do uso;

¢) modelo psicossocial: valoriza o consumidor, ponto central das a¢bes de intervencao,

distinguindo as diferentes quantidades, frequéncias e modos de utilizacdo da substancia que

produz efeitos distintos em cada individuo;

8 TRAD, Sergio do Nascimento Silva. A trajetéria da prevencdo as drogas no Brasil: do proibicionismo &
reducdo de danos e seus reflexos nas politicas locais. 2010. 300 f. Tese (Doutorado em Antropologia da
Medicina), Departament D’Antropologia, Filosofia i Treball Social, Universitat Rovira i Virgili, Tarragona,
2010, p. 21.

» SANCHES, Raphael Rodrigues. Delenda proibicionismo: apontamentos criticos ao paradigma de guerra as
drogas. 2010. 131 f. Dissertacdo (Mestrado em Psicologia) — Faculdade de Ciéncias e Letras, Universidade
Estadual Paulista, Assis, 2010, p. 92.

% TRAD, Sergio do Nascimento Silva. A trajetéria da prevencdo as drogas no Brasil: do proibicionismo &
redugdo de danos e seus reflexos nas politicas locais. 2010. 300 f. Tese (Doutorado em Antropologia da
Medicina), Departament D’ Antropologia, Filosofia i Treball Social, Universitat Rovira i Virgili, Tarragona,
2010, p. 24.
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d) modelo sociocultural: o uso de drogas é um comportamento desviante da

normalidade que deve ser tratado, variando este comportamento de cultura para cultura.

Destarte, no Brasil, o modelo que predomina no controle de drogas ¢ o médico-juridico,
uma das vieses do chamado modelo proibicionista [intervencionista], com normas juridicas,
proibitivas e punitivas quanto a comercializacdo e porte de determinadas substancias
psicoativas, com tratamento penal diferenciado para o usuario, considerado doente, e para o
traficante, percebido como delinquente.

Esse modelo difere do liberalismo classico do século XIX, visto que neste a lei
considera os individuos como adultos responsaveis pelo uso de drogas e pelos danos causados
a terceiros, privilegiando, portanto, a liberdade e o controle moral. J& no modelo
intervencionista, o Estado, paternalista, considera que existem drogas perigosas cujo uso deve
ser erradicado da sociedade, proibindo-as por considerar legitimo proteger a liberdade do
individuo, os direitos de terceiros ¢ o bem-estar de todos.

Nao obstante, a criminalizagdo do uso, porte e comércio de substancias entorpecentes,
no Brasil, ja existir desde a instituicdo das Ordenacdes Filipinas [Livro V, Titulo LXXXIX —

. ’ . 31
“que ninguém tenha em caza rosalgar, nem o venda, nem outro material venenoso”]™" e

0
Cdédigo Criminal do Império de 1830 nada previr em relacdo a proibicdo do consumo e
comeércio de entorpecentes, durante o Século XIX, o Estado brasileiro reproduziu o modelo
classico de abordagem de drogas, pouco interferindo no consumo, sendo punida com prisdo,
apenas, a embriaguez alcodlica em publico, conforme o artigo 396 do Cddigo Penal de 1890,
que previa pena de prisdo de quinze a trinta dias e a venda ou ministragdo de substancias
venenosas sem autorizagdo ou sem as formalidades prescritas nos regulamentos sanitarios nos
termos do artigo 159 que estipulava pena de multa.*

A primeira legislag@o republicana especifica sobre drogas [Decreto n® 2.861/1914], que
ratificou a Primeira Convengao sobre o Opio, relacionou o 6pio e seus derivados, a cocaina e
o éter como venenos que deveriam ser controlados pelas farmacias. Percebe-se que antes
dessa legislagdo, a preocupagdo dos setores sanitdrios era com o consumo de bebidas

alcodlicas e os varios internamentos nos manicOmios associados ao uso, enquanto que as

demais substancias psicoativas como a cocaina, a maconha, a morfina, o haxixe e o 6pio eram

31 CARVALHO, Salo de. A politica criminal de drogas no Brasil: estudo criminolégico e dogmético da Lei n°
11.343/06. 6. ed. rev., atual. e ampl. — S&o Paulo: Saraiva, 2013, p. 57-58.

%2 BRASIL, Senado Federal, Subsecretaria de informacdes. Decreto n° 847 de 11 de outubro de 1890.
Disponivel em: http://legis.senado.gov.br/legislacao/ListaPublicacoes.action?id=66049. Acesso em: 18/08/2014.
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vendidos livremente em farmacias e boticarios.*®

Mas foi por meio do Decreto n® 4.294/1921 que, pela primeira vez, houve a
criminalizagdo da venda de dpio, seus derivados, e cocaina cuja pena era de um a quatro anos
de prisdo e previsao de internagdo compulséria em estabelecimento correcional de trés meses
a um ano para alcoolatras.** O ano de 1921, assim, marca o inicio da criminalizagdo do trafico
de drogas no pais, ndo havendo, ainda, previsdo para o encarceramento de usuarios, tao
somente, aquela época, a possibilidade de internagdo contra a vontade de viciados em alcool.

Por meio do Decreto n® 20.930/1932, que previu um rol de substancias entorpecentes
consideradas proibidas [Opio e seus derivados, cannabis, cocaina e derivados], pela primeira
vez, criminalizou-se a posse dessas substancias para consumo pessoal, cuja pena variava de
trés a nove meses de prisdo e multa. Esse decreto também majorou a pena do trafico que, na
sua forma simples, passou a ser de um a cinco anos ¢ multa, ¢ na forma qualificada, se o
crime fosse cometido por farmacéutico ou médico [também dentista], a pena seria,
respectivamente, de dois a sete anos de prisdo e multa e de trés a dez anos e multa.*®®

Ademais, a toxicomania passou a ser doenga de notificagdo compulséria e havia
previsdo de internagcdo obrigatoria em virtude de decisdo judicial, inclusive, por tempo
indeterminado, caso houvesse condenacdo por embriaguez habitual ou requerimento do
Ministério Publico quando provada a necessidade de tratamento adequado ao enfermo, ou a
bem dos interesses da ordem publica, como também havia a possibilidade de decretagdo pela
policia, nos casos de urgéncia notdria ou evidente, de internagdo prévia ao processo criminal,
que deveria ser instaurado em cinco dias, a partir da internagdo.*

Também no ano de 1932, foi elaborada a Consolidacao das Leis Penais [Decreto n°
22.213/1932] que, em grande monta, repetiu o ja previsto no Decreto n® 20.930/1932, mas
inovou ao permitir a exclusdo e o trancamento de matricula em estabelecimento de ensino

pelo mesmo periodo da pena caso houvesse condenagdo por entorpecente.37 Em 1933, por

% SANCHES, Raphael Rodrigues. Delenda proibicionismo: apontamentos criticos ao paradigma de guerra as
drogas. 2010. 131 f. Dissertacdo (Mestrado em Psicologia) — Faculdade de Ciéncias e Letras, Universidade
Estadual Paulista, Assis, 2010, p. 90.

% BRASIL, Camara dos Deputados. Legislacdo Informatizada - Decreto n° 4.294, de 6 de Julho de 1921 -
Publicacdo Original. Disponivel em: http://www2.camara.leg.br/legin/fed/decret/1920-1929/decreto-4294-6-
julho-1921-569300-publicacaooriginal-92525-pl.html. Acesso em: 02/09/2014.

% Idem. Legislagdo Informatizada - Decreto n° 20.930, de 11 de Janeiro de 1932 - Publicag&o Original.
Disponivel em: http://www2.camara.leg.br/legin/fed/decret/1930-1939/decreto-20930-11-janeiro-1932-498374-
publicacaooriginal-81616-pe.html. Acesso em: 03/09/2014.
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publicacaooriginal-81616-pe.html. Acesso em: 03/09/2014.

% PIERANGELLI, José Henrique. Codigos Penais do Brasil: evolugdo histérica. 4. ed. Sdo Paulo: Revista dos
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meio do Decreto n® 22.950, o Brasil ratificou a Segunda Convengdo do Opio [1925] e, em
1934, a Primeira Convengao de Genebra [1931] foi ratifica pelo Decreto n® 113.

Por sua vez, em 1936 [Decreto n° 780], ¢ criada a Comissao Permanente de Fiscalizacao
de Entorpecentes, 6rgdo consultivo subordinado, diretamente, ao Ministério das Relacdes
Exteriores que possuia o encargo de fixar normas gerais de agdo fiscalizadora e de repressao
ao trafico e uso ilicitos de entorpecentes, bem assim, elaborar um anteprojeto de consolidagao
das leis penais entdo existentes sobre a matéria.*®

Seguindo a tendéncia repressiva da legislagao brasileira a época, em 1938, sdo editados
dois decretos importantes para a tematica da drogadicio, o Decreto n°® 2.994*° que ratificou a
Segunda Convengao de Genebra [1936] e o Decreto n° 891 que, rompendo com o discurso da
ideologia da diferenciagdo, impos a mesma pena do trafico a posse e ao uso de drogas: de um
a cinco anos de prisao ¢ multa, na forma simples; e na qualificada, se o crime fosse cometido
por farmacéutico ou médico [dentistas e veterinarios também], respectivamente, de dois a
cinco anos de prisdo e multa e de trés a dez anos de prisdo ¢ multa.*

A década de 1940, entretanto, representou uma mudanga de rumo na politica criminal
em relagdo ao tratamento dispensado ao usudrio de drogas, em grande medida, devido a
atuacdo ativista do Supremo Tribunal Federal [STF]. O Decreto-Lei n°® 2.848/1940, Codigo
Penal vigente, previa, no artigo 281, pena de um a cinco anos de prisao e multa para o trafico
e para a posse de drogas. O STF, na época, descriminalizou a posse de drogas ao entender que
o artigo 281 do Codigo Penal nio se aplicava ao usuério de entorpecentes.*!

Assim, durante boa parte da consolidagdo do modelo proibicionista no pais, predominou
o discurso médico-juridico [ideologia da diferenciacdo] com nitida distingdo do tratamento
penal entre usudrios de drogas, vistos como doentes, e traficantes, caracterizados pelo
estereotipo da delinquéncia.

Todavia, com a realizagdo da Convengdo Unica sobre Estupefacientes da ONU [1961] e

com a instauracdo da Ditadura Militar [1964-1985] que incutiu a ideologia da seguranca

%% BRASIL, Camara dos Deputados. Legislacdo Informatizada - Decreto n° 780, de 28 de Abril de 1936 -
Publicacdo Original. Disponivel em: http://www2.camara.leg.br/legin/fed/decret/1930-1939/decreto-780-28-
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publicacaooriginal-1-pe.html. Acesso em: 03/09/2014.
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proibicionismo no sistema penal e na sociedade. 2006. 273f. Tese (Doutorado — Programa de P6s-graduacgdo em
Direito), Faculdade de Direito da Universidade de Sdo Paulo, S&o Paulo, 2006, p. 141.
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nacional e associou a figura do traficante & dos jovens contrarios ao regime [“subversivos”]
como inimigos internos, fomentou-se um cenario de instalagdo de um sistema penal
extremamente autoritario, com a majoragdo da pena do trafico e o nivelamento do tratamento
juridico entre esta conduta e o uso de drogas.

Destarte, a Ditatura Militar atribuiu um novo significado ao uso de drogas no Brasil. No
intuito de desestabilizar setores clandestinos que se opunham ao regime ditatorial, o Estado
procurou associar o trafico e as drogas a subversao politica. Se antes de 1960, o consumo de
drogas como a maconha e a cocaina era associado a prostituicao, a criminalidade e a loucura,
com a ditadura militar as drogas foram atreladas a juventude, incorporando novos significados
ao imaginario social, como a delinquéncia juvenil e a alienagdo politico-social.*?

Em 1966, a Lei n° 4.451 modificou o artigo 281 do Cddigo Penal e inseriu a atividade
de plantar ao rol das figuras tipicas do crime de trafico. No ano seguinte, o Decreto-Lei n°
159/1967 incluiu as anfetaminas e os alucindgenos na listagem das substancias entorpecentes
proibidas.*®

O ano de 1968 foi bastante traumatico para a historia politica do pais, em especial, com
a imposi¢cdo do Ato Institucional n® 5 [AI-5] que proporcionou o fechamento do Congresso
Nacional e a suspensdo de varios direitos e garantias individuais. Treze dias apds o Al-5, foi
editado o Decreto-Lei n® 385/1968 que voltou a criminalizar a conduta do usuario de drogas,
equiparando-a a do traficante, nitido rompimento com a ideologia da diferencia¢do e o
discurso médico-juridico, culminando pena de um a cinco anos de prisdo e multa na forma
simples e pena de dois a oito anos e multa se o crime fosse cometido por médico, dentista,
farmacéutico ou veterinario.**

Com o endurecimento da Ditadura Militar e a ascensdo do discurso juridico-politico, ¢
editada a Lei n° 5.726/1971, vigente até sua revogacao pela Lei n° 6.368/1976, que alterou o
artigo 281 do Codigo Penal, majorando a pena do crime de trafico para um a seis anos de
prisao e multa, além de determinar a imposicdo de medida de seguranca [internagdo para

tratamento psiquidtrico] para os réus considerados inimputaveis [os usuarios viciados] quando

*2 TRAD, Sergio do Nascimento Silva. A trajetoria da prevencdo as drogas no Brasil: do proibicionismo a
reducdo de danos e seus reflexos nas politicas locais. 2010. 300 f. Tese (Doutorado em Antropologia da
Medicina), Departament D’Antropologia, Filosofia i Treball Social, Universitat Rovira i Virgili, Tarragona,
2010, p. 116.

* BRASIL, Camara dos Deputados. Legislacdo Informatizada - Decreto-Lei n° 159, de 10 de Fevereiro de
1967 - Publicacgéo Original. Disponivel em: http://www2.camara.leg.br/legin/fed/declei/1960-1969/decreto-lei-
159-10-fevereiro-1967-373406-publicacaooriginal-1-pe.html. Acesso em: 03/09/2014.

* |dem. Legislacdo Informatizada - Decreto-Lei n° 385, de 26 de Dezembro de 1968 - Publicagdo Original.
Disponivel em:  http://www2.camara.leg.br/legin/fed/declei/1960-1969/decreto-lei-385-26-dezembro-1968-
378122-publicacaooriginal-1-pe.html. Acesso em: 03/09/2014.
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absolvidos pela pratica de trafico. E caso o agente fosse menor de idade, era obrigatoria a
substitui¢io da pena de prisdo pela internagdo hospitalar.*®

Assim sendo, foi sob a égide da ditadura militar que foi elaborada a Lei n°® 6.368/1976,
com vigéncia até o ano de 2006, que criou o Sistema Nacional de Prevencao, Fiscalizagdo e
Repressdo de Entorpecentes impondo pena de reclusdo de trés a quinze anos para quem
importasse ou exportasse, remetesse, preparasse, produzisse, fabricasse, adquirisse, vendesse,
expusesse a venda ou oferecesse, fornecesse ainda que gratuitamente, tivesse em deposito,
transportasse, trouxesse consigo, guardasse, prescrevesse, ministrasse ou entregasse, de
qualquer forma, a consumo substancia entorpecente ou que determinasse dependéncia fisica
ou psiquica, sem autorizacdo ou em desacordo com determinacao legal ou regulamentar. Essa
lei também impds tratamento médico ou internagdo hospitalar a quem se demonstrasse
inimputavel em decorréncia da dependéncia quimica. Outrossim, previa um tratamento
diferenciado para o usuario de drogas, cuja pena pela posse seria de seis meses a dois anos de
detengdo e multa.*®

Percebe-se que a década de 1970, no Brasil, foi marcada pela predominancia de um
duplo discurso sobre a problematica das drogas. A Lei n® 6.368/1976 expunha um discurso
médico-juridico quando dispensava aos usudrios de drogas, independentemente da pratica

delitiva, internagao obrigatdria nos termos de seu artigo 10:

Art. 10. O tratamento sob regime de internac¢do hospitalar sera obrigatério quando o
quadro clinico do dependente ou a natureza de suas manifestagdes psicopatologicas
assim o exigirem.

§ 1° Quando verificada a desnecessidade de internagdo, o dependente sera
submetido a tratamento em regime extra-hospitalar, com assisténcia do servigo
social competente.*’

A obrigatoriedade de tratamento aos usudrios de substancias psicoativas, desde um
ponto de vista da dependéncia quimica como fator crimindgeno revelador de elevada
periculosidade social, solidifica o discurso médico-juridico sanitarista & medida em que
associa dependéncia a delito; exclui a voluntariedade no tratamento e generaliza usudrios e

adictos.

A fusdo dependéncia-delito, presente na logica do tratamento e da recuperagdo
moldada pela Lei de Drogas de 1976, gera espécie de criminalizagdo da adicg@o,
pois, como todos os pressupostos da criminologia etioldgica, impde como dever do

* ldem. Legislacdo Informatizada - Lei n° 5.726, de 29 de Outubro de 1971 - Publicacdo Original.
Disponivel em: http://lwww2.camara.leg.br/legin/fed/lei/1970-1979/lei-5726-29-outubro-1971-358075-
publicacaooriginal-1-pl.html. Acesso em: 04/09/2014.

* BRASIL. Presidéncia da Republica. Casa Civil. Subchefia para assuntos juridicos. Lei n° 6.368, de 21 de
outubro de 1976. Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/L6368.htmimpressao.htm. Acesso
em: 04/09/2014.

“ldem. Lei n° 6368, de 21 de outubro de  1976.  Disponivel  em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/L6368.htmimpressao.htm. Acesso em: 04/09/2014.
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Estado a intervengdo no dependente para impedir sua conduta criminosa futura. No
entanto o bindmio dependéncia-delito ndo ¢ apenas equivocado em face de esta
relagdo ndo ser empiricamente demonstravel, mas porque evoca medidas profilaticas
de coacdo direta absolutamente distantes do ideal do tratamento, mormente ao
estabelecer como objetivo da a¢do médica a prevencdo de delitos. Em decorréncia,
olvida a importincia da adesdo [voluntariedade] do dependente ao programa de
recuperacao, transformando o tratamento em medida policialesca.

Por fim, a légica sanitarista, ao ampliar os espacos de intervencdo e aproximar o
sistema de satde das praticas punitivas de repressdo, abre espacos para outra
perigosa associagdo, qual seja, a do usuario como adicto em potencial, regulando a
imposi¢@o de tratamentos aos nao dependentes, o que pode ser visto como aplicagdo
de medida de seguranca atipica, independentemente da instauragcdo do devido
processo penal.*®

Ao mesmo tempo em que tratava o usuario de drogas como doente e associava o uso ao
vicio, a referida lei previa elevada majora¢do da pena de prisdo ao traficante [de um a seis
anos ¢ multa, passou-se para de trés a quinze anos de prisdo ¢ multa], revelando um discurso
juridico-politico de acirramento a repressao.

Ademais, incriminou o concurso de pessoas com a finalidade de praticar reiteradamente
o trafico de drogas ao previr a figura tipica da associa¢do para o trafico [artigo 14] cuja pena
era de reclusdo de trés a dez anos e multa aplicado em concurso material de delitos [artigo 69
do Cédigo Penal] com a figura tipica do trafico [artigo 12], bem como estabeleceu causas de
aumento de pena [artigo 18] em caso de trafico internacional ou extraterritorialidade da lei
penal [inciso I]; crime praticado em razdo do exercicio de fungdo publica destinada a
repressao as drogas [inciso II]; quando o delito visada menores de vinte € um anos [inciso 1]
ou em caso de comércio ou porte de drogas em estabelecimentos de ensino, culturais, sociais
ou de tratamento, dentre outros [inciso IV].49

Apesar de a Lei n° 6.368/1976 previr pena de prisdo para o usuario de drogas, desde
1977, na pratica, este, desde que primario [sem condenagdes criminais transitadas em julgado
no pais ou no exterior], era beneficiado com a suspensdo condicional da pena nos termos da
Lei n° 6.416/1977°. De certo, ndo raras vezes, toxicOmanos eram levados ao sistema
carcerario, principalmente, devido as constantes recaidas pela pratica de outros delitos
relacionados ao custeio da adic¢do como furtos, por exemplo.

Em 1985, ap6s longos vinte e um anos, chega ao fim o regime ditatorial e, passados trés

anos, ¢ promulgada a Constituicdo de 1988 que, contrariando as expectativas, manteve uma

*® CARVALHO, Salo de. A politica criminal de drogas no Brasil: estudo criminolégico e dogmatico da Lei n°
11.343/06. 6. ed. rev., atual. e ampl. — Sdo Paulo: Saraiva, 2013, p. 77.

* BRASIL. Presidéncia da Republica. Casa Civil. Subchefia para assuntos juridicos. Lei n° 6.368, de 21 de
outubro de 1976. Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/L6368.htmimpressao.htm. Acesso
em: 04/09/2014.

%1dem. Lei n° 6416, de 24 de maio de 1977 Disponivel  em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/L6416.htm. Acesso em: 04/09/2014.
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politica criminal bastante rigida no que tange a drogadi¢do, elencando em seu artigo 5°, inciso
XLIIT como insuscetivel de graga, anistia e indulto o trafico ilicito de entorpecentes e drogas
afins, como também previu a possibilidade de extradicdo do brasileiro naturalizado pela
simples comprovagao de envolvimento na pratica de trafico de drogas [artigo 5°, inciso LI]51.
Esse paradoxal endurecimento da politica criminal de drogas no periodo da
redemocratizagdo brasileira, embasado nas recomenda¢des da Convengao das Nagdes Unidas
contra o trafico ilicito de entorpecentes e substancias psicotropicas de 1988, insuflou a criagao
de varias leis penais autoritarias e mitigadoras de direitos fundamentais como a Lei n°
8.072/1990 [Lei dos crimes hediondos]; Lei n° 8.257/1991 [dispde sobre a expropriagdo das
glebas nas quais se localizem culturas ilegais de plantas psicotropicas]; Lei n°. 10.357/1991
[estabelece normas de controle e fiscalizagdo sobre produtos quimicos destinados a
elaboracdo de substancias entorpecentes]; Lei n°® 9.034/1995 [antiga lei contra o crime
organizado, posteriormente, revogada pela Lei n° 12.850/2013]; Lei n° 9.296/1996
[interceptacdo telefonica]; Lei n® 9.613/98 [lavagem de dinheiro]; e finalmente a Lei n.

9.807/1999 [protecao a testemunhas].

Nesse momento histoérico, o endurecimento do sistema penal ndo mais possuia a
caracteristica observada nos regimes ditatoriais, tendo se moldado aos novos tempos
e adotado uma nova roupagem, ao fundar sua tatica autoritiria na “ideologia da
seguranca urbana”. Sob esta inspiragdo, surge no panorama politico criminal
nacional o movimento de “lei e ordem”, de carater repressivo, moralista, populista e
passional, ainda de inspiragdo norte-americana, sendo identificado na Carta Politica
de 1988 “os vetores de uma politica criminal representativa de um endurecimento
penal”. [...].

Nos EUA, onde se originou o discurso de “lei e ordem”, a comogdo publica ¢ o
apoio popular insuflados pela midia tiveram como objetivo garantir a elei¢do de
politicos “linha-dura” conservadores, e conseguir, no Congresso Americano, a
liberacdo de verbas significativas para a seguranga publica e a construcdo de prisoes.
Esse novo mercado da seguranga ficou conhecido como a industria do controle do
crime, que movimenta bilhdes de dolares anuais, e incluia o custoso
empreendimento de constru¢do de novas prisdes para abrigar a imensa quantidade de
presos que entravam no sistema.

No mesmo contexto, na seara do controle das drogas, bilhdes de ddlares foram e
continuam sendo gastos anualmente a pretexto de combater o “inimigo traficante”,
mediante a ampla mobilizacdo do exército e da policia na “Guerra as Drogas”, cujo
resultado imediato é o impressionante aumento da populacdo prisional, o que por
sua vez fortalece e alimenta a industria do controle do crime. Nesse sentido, a prisao
de traficantes em massa passou a contribuir para a economia das prisdes, e para os
lucros tanto politicos quanto econdmicos dos detentores do poder, responsaveis
diretos pela elaboragio de leis repressivas.

Ocorre que esse tipo de direito penal simbdlico, além de criar uma realidade ficticia,
ou reforgar o medo, para justificar a necessidade de adogdo de medidas repressivas,
eleger politicos e ampliar o mercado do produto “prisdo” e “seguranga”, ainda
“vende” um “remédio falso”, pois atribui a forga intimidatdria da lei penal o efeito
de reduc¢do da criminalidade, quando na verdade seu tinico poder € o de superlotar as

|dem. Constituichio da Republica Federativa do Brasil de 1988. Disponivel em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/constituicao/constituicaocompilado.htm. Acesso em: 05/09/2014.
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c o B2
prisdes.

Assim, perante o movimento de acirramento da politica criminal no periodo de pos-
transi¢do democratica, que a Lei n°® 8.072/1990 equiparou o trafico ilicito de entorpecentes aos
crimes considerados mais graves, chamados de hediondos, impondo a obrigatoriedade da
prisdo cautelar e proibindo a concessdo de graga, anistia e indulto, além de vetar a
possibilidade de o réu recorrer em liberdade e de se beneficiar com a progressao de regime
prisional. Algumas dessas vedagdes, apOs anos de vigéncia, foram consideradas
inconstitucionais pelo Supremo Tribunal Federal.

Se o inicio da década de 1990 foi marcada pelo endurecimento da politica criminal de
drogas, o ano 1995 instaura um novo paradigma condizente com os anseios da criminologia
moderna, pelo fato de a Lei n® 9.099/1995 ter possibilitado a criagdo dos, ja previstos na
Constituicao de 1988, Juizados Especiais Civeis e Criminais [JECrims]. Com a criagdo dos
JECrims, as contravengdes penais e os crimes apenados com até um ano de detengdo, de
competéncia das Justigas estaduais, passaram a ser julgados por meio de procedimentos mais
céleres que permitiram um maior protagonismo da vitima no processo criminal, haja vista a
possibilidade de conciliagao.

Também foram criados novos institutos como a transacao penal [artigo 76 — acordo
entre réu e Ministério Publico com imposi¢do antecipada de penas alternativas, nao geradoras
de antecedentes, para delitos com pena méxima de até um ano], e a suspensdo condicional do
processo, sursis processual [artigo 89 - possibilidade de suspensdo do processo por prazo de
dois a quatro anos, sujeito a condi¢des, para crimes com pena minima de até um ano, apds o
que se extingue a punibilidade sem a caracterizagdo da reincidéncia]. Esses institutos foram
ampliados pela entrada em vigor da Lei n°® 10.259/2001 [criou juizados especiais civeis e
criminais no ambito da Justica Federal], alterando o prazo méximo [transacdo penal] e
minimo [sursis processual] de um para dois anos.”

Em relagdo ao crime de posse de entorpecentes [artigo 16 da Lei n® 6.368/1976], cuja
pena era de seis meses a dois anos de detencdo e multa, a alteracdo trazida pela lei dos
juizados especiais ndo foi bastante significativa, uma vez que a essa situagdo ja era aplicada a

suspensao condicional da pena [artigo 77 do Codigo Penal], mas a inovacao consistiu no fato

52 RODRIGUES, Luciana Boiteux de Figueiredo. Controle penal sobre as drogas ilicitas: o impacto do
proibicionismo no sistema penal e na sociedade. 2006. 273f. Tese (Doutorado — Programa de P6s-graduacdo em
Direito), Faculdade de Direito da Universidade de Sdo Paulo, S&o Paulo, 2006, p. 155-156.

53 BRASIL. Presidéncia da Republica. Casa Civil. Subchefia para assuntos juridicos. Lei n° 9.099, de 26 de
setembro de 1995. Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/leis/I9099.htm. Acesso em:
05/09/2014.
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de o sursis processual ndo ser gerador de reincidéncia e permitir a extingdo da punibilidade
apds o cumprimento integral das condi¢des determinadas.>

Nesse diapasdo, em 1998, com a edi¢ao da Lei n® 9.714 [Lei das penas alternativas], que
alterou o artigo 44 do Cddigo Penal e aumentou a aplicagdo de medidas penais alternativas
para os crimes praticados sem violéncia ou grave ameaga a pessoa, com pena de até quatro
anos, e para os delitos culposos, houve uma grande comocgao esperangosa no sentido de se
reduzir a superlotagdo carceraria em decorréncia das medidas de substituicdo da pena de
prisao.

No entanto, tais medidas, apesar de ndo haver expressa vedagdo na lei, ndo se aplicaram
aos pequenos traficantes primarios, de bons antecedentes, que praticaram o crime sem
violéncia ou grave ameaga, responsaveis, ainda hoje, por consideravel contingente
penitenciario, mesmo a pena minima imposta pela Lei n® 6.368/1976 enquadrar-se nos limites
legais previstos para a substitui¢do, haja vista o entendimento jurisprudencial [ Habeas Corpus
n® 80.207-9, agosto de 2000, relator Ministro Nelson Jobim], a época, ter limitado a
abrangéncia da lei aos referidos crimes por se tratarem de hediondos.”

Este entendimento, apenas, veio a ser superado depois de cinco anos, pois, a partir de
2005, a jurisprudéncia do Supremo Tribunal Federal [Habeas Corpus 84.928/MG, 1? turma,
Relator Ministro Cezar Peluso] comecou a admitir a substituicdo da pena de trafico pelas
penas alternativas.

Todavia, o beneficio foi, mais uma vez, limitado, visto que o artigo 44 da Lei n°
11.343/2006 [atual Lei Antitoxicos] vedava, expressamente, a substituicdo da pena privativa
de liberdade por restritivas de direitos até sua declaracdo de inconstitucionalidade no ano de
2010 [Habeas Corpus n°® 97.256/RS, Relator Ministro Ayres Britto] quando, entdo, passou-se
a permitir tal substitui¢io.”’

A década de 1990, ainda, ficaria marcada pela militarizagdo da politica criminal de
drogas no pais, estratégia perceptivel at¢ na atualidade com as Unidades de Policia
Pacificadora [UPP’s], quando, entre os anos de 1994 e 1995, foi deflagrada a chamada

Operagdo Rio, cujo escopo era eliminar a violéncia derivada do trafico de entorpecentes e

> RODRIGUES, Luciana Boiteux de Figueiredo. Controle penal sobre as drogas ilicitas: o impacto do
proibicionismo no sistema penal e na sociedade. 2006. 273f. Tese (Doutorado — Programa de Pds-graduacdo em
Direito), Faculdade de Direito da Universidade de S&o Paulo, S&o Paulo, 2006, p. 159.

% RODRIGUES, Luciana Boiteux de Figueiredo. Controle penal sobre as drogas ilicitas: o impacto do
proibicionismo no sistema penal e na sociedade. 2006. 273f. Tese (Doutorado — Programa de P6s-graduacdo em
Direito), Faculdade de Direito da Universidade de Sdo Paulo, S&o Paulo, 2006, p. 159-161.

*|bidem, p. 162.

5 CARVALHO, Salo de. A politica criminal de drogas no Brasil: estudo criminolégico e dogmético da Lei n°
11.343/06. 6. ed. rev., atual. e ampl. — Sdo Paulo: Saraiva, 2013, p. 382-384.
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capturar os lideres dos grupos que controlavam o crime organizado no Rio de Janeiro

[Comando Vermelho ¢ Terceiro Comando].

A Operagdo teria como objetivo obstaculizar fatos como a invasdo do Morro dos
Prazeres, em Santa Tereza, Zona Sul do Rio de Janeiro, em outubro de 1994. O
Comando Vermelho, pretendendo assumir o ponto de comércio de maconha e
cocaina que estava em poder do Terceiro Comando, ingressou com cerca de
cinquenta homens na favela. [...]

Em 24 de novembro de 1994, tropas da Marinha, Exército ¢ das Policias Militar e
Federal ocuparam sete morros cariocas [...]. Apos trinta e seis horas da primeira
ocupacao do morro da Mangueira, a operagdo foi considerada plenamente exitosa,
constata¢do que levou as Forgas Armadas a afirmarem a libertacdo da favela. [...] a
Mangueira tornara-se “uma area limpa do crime organizado”, na qual o “Exército
fez o trabalho de pacificacdo”. [...]

O entusiasmo e a expectativa decorrentes da primeira operacdo na Mangueira,
porém, foram frustrados. Segundo noticiado pelo mass media, poucas horas apos a
desocupagdo das areas pelas Forcas Armadas, o comércio de entorpecentes,
principalmente de cocaina, retomara suas atividades normais.

As consequéncias do fracasso da operagdo militar no Rio de Janeiro foram notorias:
(a) insucesso no controle do trafico e (b) inumeras lesdes aos direitos fundamentais
da populacdo residente nas areas de intervencdo [detencdes ilegais, busca e
apreensdes sem autorizagio judicial].>®

Ainda sob a égide da militariza¢do da politica criminal de drogas, em 1996, ¢é criado o
Programa de Acdo Nacional Antidrogas [PANAD] que procurou harmonizar e integrar as
politicas de seguranca e de controle, a partir do objetivo de “prevenir, recuperar, reinserir os
dependentes e reprimir o trafico, além de buscar prestar ampla cooperagdao na matéria, no
contexto internacional, procurando adequar a legislacdo nacional as convengdes e acordos
internacionais”. Este programa fez parte da formatacdo do Sistema Nacional Antidrogas
[SISNAD)], estrutura na qual foi projetada a centralizacdo da gestdo das politicas repressivas,
que culminou na criagdo, no governo do Ex-Presidente Fernando Henrique Cardoso, da
Secretaria Nacional Antidrogas [SENAD], 6rgao executivo do SISNAD, criado nos moldes
das agéncias norte-americanas e subordinado a Casa Militar, que almejava reduzir o consumo
e a oferta de drogas em pelo menos 50%, no prazo méximo de dez anos, com o auxilio do
Exército para atuar contra o trafico em atividades de apoio a acao policial.59

Em realidade, o SISNAD foi criado em 1976 pela Lei n® 6.368 [artigo 3°], mas s foi
regulamentado em 1998 e, atualmente, sua estrutura estd delineada no Decreto n® 5.912/2006
que previu como integrantes: o Conselho Nacional Antidrogas [CONAD], 6rgdo normativo e
de deliberacao coletiva do sistema, vinculado ao Ministério da Justica; a SENAD, na

qualidade de secretaria-executiva do colegiado; o conjunto de 6rgaos e entidades publicos dos

entes federados que exercam atividades de prevencao do uso indevido, atengdo e reinser¢ao

8 CARVALHO, Salo de. A politica criminal de drogas no Brasil: estudo criminolégico e dogmético da Lei n°
11.343/06. 6. ed. rev., atual. e ampl. — Sdo Paulo: Saraiva, 2013, p. 112-113.
% Ibidem, p. 117-120.
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social de usuarios e dependentes e de repressdo da producdo ndo autorizada de drogas; as
organizagdes, instituigdes ou entidades da sociedade civil que atuam nas areas da atengdo a
saude e da assisténcia social e atendam usuarios ou dependentes de drogas e respectivos
familiares.*

Outrossim, em 2002, foi instituida a Politica Nacional Antidrogas [Decreto n°
4.345/2002] que manteve como base as politicas repressivas pautadas nas orientacdes das
Nacgdes Unidas, divididas, tradicionalmente, no trindmio prevengao, tratamento e repressao.
No mesmo ano, pela primeira vez, as estratégias de reducdo de danos foram oficialmente
incorporadas as politicas antidrogas em ambito nacional [Lei n® 10.409/2002, nova lei de
toxicos vetada no terceiro capitulo, Dos crimes e das penas, e que ja nasceu com 83% do texto
vetado, portanto, sem eficdcia social], embora essas estratégias somente viessem a ser
regulamentadas na esfera federal da saide publica em 2005, apesar das avangadas praticas
instituidas por leis estaduais.®*

Destarte, a politica brasileira, oficializada em 2002, defendia o modelo da “reducao da
oferta de drogas”, como meta a ser alcangcada por meio do processo e da persecucdo penal,
além de indicar a “prevencao” como prioridade e de fazer referéncia, mesmo que timida, a
estratégia de reducdo de danos, a ser aplicada conjuntamente com “estratégias de reducao da
demanda, coexistindo, pois, o modelo proibicionista com a redu¢do de danos.®?

Ainda nesse cenario proibicionista, em 2003, ¢ aprovada a Lei n° 10.792 que inaugurou
o regime disciplinar diferenciado [RDD], forma de execucdo da pena até entdo inédita que
possibilitou a ado¢do de medidas administrativas altamente lesivas aos direitos fundamentais
do preso ao vincular seu ingresso em regime diferenciado quando apresentasse “alto risco
para a ordem e a seguranca do estabelecimento penal ou da sociedade” ou quando houvesse
“fundadas suspeitas de envolvimento ou participagdo, a qualquer titulo, em organizacdes
criminosas, quadrilha ou bando”. No ano seguinte, para controlar as fronteiras aéreas e
reprimir o trafico internacional, foi promulgado o Decreto n°® 5.144/2004 que regulamentou o

artigo 303 da Lei n° 7.565/1986 [Cddigo Brasileiro de Aeronautica], permitindo, como ultimo

recurso € apds o cumprimento de todos os procedimentos que previnam a perda de vidas

% BRASIL. Presidéncia da Republica. Casa Civil. Subchefia para assuntos juridicos. Decreto n° 5.912, de 27 de
setembro de 2006. Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2004-
2006/2006/Decreto/D5912.htm. Acesso em: 05/09/2014.
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Direito), Faculdade de Direito da Universidade de S8o Paulo, S&o Paulo, 2006, p. 169-170.
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inocentes, a destrui¢do de acronaves suspeitas de narcotrafico.®®

Finalmente, ap6s a frustrada reforma da legislacdo antidrogas de 2002, ¢ promulgada a
Lei n°® 11.343/2006 [atual Lei Antitdxicos], que, mesmo mantendo a mesma base ideologica
[ideologia da diferenciacao] da Lei n® 6.368/1976, inovou ao ndo mais previr internagao
forcada para o tratamento da dependéncia quimica e ao proibir a aplicacdo da pena privativa
de liberdade ao usudrio de drogas, espécie pratica de despenalizagdo ou, como alguns

especialistas defendem, descarcerizagao do uso de drogas.

Em relagdo ao porte para consumo pessoal, distante dos processos de
descriminalizagcdo sustentados por politicas de reducdo de danos ocorridos em
inimeros paises europeus nos Ultimos anos, tém-se a manutencdo de sistema
proibicionista estruturado na reciprocidade punitiva entre penas restritivas de
direitos ¢ medidas de segurancga atipicas [medidas educativas]. Ofuscadas pelo
sentido terapéutico, as medidas propostas enclausuraram usuarios ¢ dependentes no
discurso psiquiatrico-sanitarista, possibilitando diagnosticar que a pretensa
suavizagdo do tratamento penal ao usudrio opera como inversdo ideoldgica dos
programas de redugdo de danos. Ou seja, apesar de estabelecer formalmente a
impossibilidade de aplicag@o de pena carceraria aos sujeitos envolvidos com drogas
— situag@o consolidada na realidade juridica nacional desde a inclusdo do porte para
uso pessoal na categoria de delito de menor potencial ofensivo — , conserva
mecanismos penais de controle [penas restritivas e medidas de seguranga
inominadas], com similar efeito moralizador ¢ normalizador, obstruindo a
implementagio de politicas publicas saudaveis.**

A Lei n° 11.343/2006, ainda, majorou o patamar de pena minima [de cinco a quinze
anos de reclusao e multa] para o trafico de drogas previsto na lei anterior, além de estabelecer
pena de trés a dez anos de reclusdo e multa para o concurso de pessoas [associacdo para o
trafico] que podera ser enquadrado em concurso material de delitos juntamente com o
comeércio ilegal. A referida lei também previu diversas causas de aumento de pena [artigo 40]
e outros tipos autdbnomos como o auxilio, induzimento e instigacdo ao uso de drogas [artigo
33, §2°] cuja pena sera de detengdo de um a trés anos e multa.®®

No ano de 2010, foi lancado o Plano Integrado de Enfrentamento ao Crack e outras
drogas por meio do Decreto n° 7.179 que tinha por objetivos: estruturar, integrar e ampliar as
redes de atengdo a saude e de assisténcia social e as agdes voltadas a prevengdao do uso,
tratamento e reinser¢do social de usudrios de crack e outras drogas; capacitar, de forma
continuada, os atores governamentais € ndo governamentais envolvidos nas agdes voltadas a

prevengdo do uso, ao tratamento e a reinser¢do social de usuarios; disseminar informagdes

% CARVALHO, Salo de. A politica criminal de drogas no Brasil: estudo criminoldgico e dogmético da Lei n°
11.343/06. 6. ed. rev., atual. e ampl. — S&o Paulo: Saraiva, 2013, p. 135-138.
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qualificadas relativas ao crack e outras drogas; promover e ampliar a participagdo comunitaria
nas politicas e acdes de prevencdo do uso, tratamento, reinser¢do social e ocupacional de
usuarios de crack, dentre outras.®®

Entretanto, apesar das diretrizes norteadoras lancadas em ambito federal, as politicas
locais, municipais e estaduais, de enfrentamento a drogadi¢do, como as internagcdes em massa
de usudrios de drogas moradores de rua, dentre outras, levadas a cabo em grandes centros
urbanos como Sao Paulo/SP e Rio de Janeiro/RJ, desde o final dos anos 2000, mostraram-se
bastante diferentes, violadoras de direitos e garantias fundamentais e nao condizentes com as
modernas estratégias de redug¢do de danos, mais eficazes e acolhedoras do ponto de vista do
respeito aos direitos humanos.

As politicas de reducdo de danos ja vinham sendo implantadas, principalmente, na
Europa desde os anos de 1980, decorréncia do surgimento e ascensdo da epidemia da
Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida [AIDS], que, a época, assolava, em grande medida,
usuarios de drogas injetaveis. Tanto no ambito interno quanto no internacional, ganhou espaco
a abordagem sociocultural do fendmeno das drogas, apontando novos modelos de prevengao

a0 uso e ao abuso delas.

[...] a quase totalidade dos autores estabelece como marco histérico da nova
concepcao de redug@o de danos o chamado Relatdrio Rolleston, publicado em 1926,
na Inglaterra. [...]

Esse relatorio foi produzido por solicitagdo do governo inglés e a politica dele
decorrente era basicamente pautada nas necessidades dos usuarios de drogas e na
“normalizagdo” de sua vida cotidiana. Essa normalizagdo implicava diversas
iniciativas como promover a administragdo da droga ¢ seu monitoramento, por um
médico, a esses individuos.

Todavia, a nova abordagem da satide publica realmente ganha expressdo a partir dos
programas de troca de seringas usadas por novas, que acabaram por se notabilizar
como uma das principais estratégias de redugdo de danos implementadas
globalmente, que surgiram somente em 1986, apds ter sido comprovado o sucesso
de programa analogo em Amsterda.®”’

A reducdo de danos ¢ uma estratégia de combate aos riscos que o uso ou o abuso de
drogas podem ocasionar a saide do dependente. Uma das maximas dessa politica publica de
saide estd no fato de que o conhecimento de um usudrio de droga, se adequado, deixa-o
identificar efeitos colaterais nao desejados e lidar com eles de uma forma que ele considere
satisfatoria. Um consumidor que se concentra em um efeito principal desejado [alivio de uma

dor de cabega] pode ndo observar um efeito colateral desagradavel [irritacdo gastrica] ou pode

®|dem. Decreto n° 7179, de 20 de maio de  2010.  Disponivel  em:
http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_Ato2007-2010/2010/Decreto/D7179.htm. Acesso em: 07/09/2014.
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Paulo: Saraiva, 2013, p. 48.
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ndo relaciona-lo com o uso que fez da aspirina, por exemplo.®®

Portanto, os defensores das politicas de redu¢do de danos entendem que o usuario
interpreta sua experiéncia de maneira adequada se aqueles que o preparam para os efeitos
principais da droga lhe ensinarem, igualmente, os provaveis efeitos colaterais ¢ como lidar
com eles.

As estratégias de reducdo de danos sdo recentes e, por isso, seus conceitos estdo em
aberto. Inicialmente, foram desenvolvidas na Holanda para apoiar grupos de dependentes
quimicos como forma de minimizar a propagagdo de doengas transmitidas pelo sangue, tais
como: AIDS e hepatites.

Um grande questionamento que levou a sociedade civil holandesa a adotar essas
estratégias se resume a seguinte frase: como desenvolver efetivos programas de prevenc¢ao
junto aos dependentes quimicos que se encontram em grupo de risco, em um contexto
proibicionista, uma vez que essas pessoas sdo avessas ao contato com qualquer instancia
exterior aos seus relacionamentos?

A resposta a essa indagacdo sdo as politicas de reducdo de danos que, sucintamente,
designam uma série de estratégias oriundas do campo da satde publica que visam a diminuir
os riscos € os danos associados ao uso de drogas. Mas, as estratégias de redu¢do de danos nao
se esgotam no campo de politicas publicas para dependentes quimicos, sdo mais amplas e
fazem parte do dia-a-dia sem que se perceba, como sdo exemplos prescricoes de dietas para
hipertensos, uso de equipamentos de seguranga no trabalho [os chamados equipamentos de
protecdo individual — capacetes, luvas, botas...], campanhas educativas para ndo dirigir
embriagado e as que orientem o sexo seguro, recomendagdes para uso de protetor solar, entre
outras.

Quem bem explica as estratégias de redugdo de danos ¢ Pat O’HARE:

Ha alguns anos atrds minha irmd brincava num balango no jardim de modo pouco
convencional. Em vez de se balancar para frente e para tras, como fazem as “boas
criancas”, ela se deitava sobre o balango, apoiada sobre o estomago e com os pés no
chdo. Andava em pequenos circulos, torcendo as correntes do balango o quanto
podia. Levantava entdo seus pés do chdo, fazendo com que as correntes do balango
se desdobrassem numa grande velocidade, o que fazia com que ela girasse sobre si
mesma. [...] No momento em que as correntes do balango se desdobravam, a cabeca
dela, que ela espichava para frente de modo a passar rente a grama e ver o chdo
“rodar” bem de perto, passava a poucos centimetros dos pés de ferro do balanco. [...]
Eu poderia ter dito para ela parar de brincar, mas, obviamente, ela estava se
divertindo muito com a brincadeira e gostando da sensacdo de ficar tonta [talvez
proximo a de intoxicar-se?]. [...] Assim eu preferi dizer-lhe para dobrar bem a

% TRAD, Sergio do Nascimento Silva. A trajetéria da prevencdo as drogas no Brasil: do proibicionismo a
redugdo de danos e seus reflexos nas politicas locais. 2010. 300 f. Tese (Doutorado em Antropologia da
Medicina), Departament D’Antropologia, Filosofia i Treball Social, Universitat Rovira i Virgili, Tarragona,
2010, p. 61.
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cabeca de modo que, quando ela rodasse, a mantivesse a uma margem segura dos
pés do balanco. [...] Havia uma clara decis@o a ser tomada — proibi¢ao ou redugio do
dano, ou seja, proibir, o que ndo teria grande sucesso em se tratando de uma
atividade prazerosa, ou reconhecer o valor da atividade para ela e tentar reduzir os
riscos dai decorrentes e, com isso, prevenir o dano.%

Dessa forma, percebe-se que a redu¢do de danos ¢ uma politica publica de saude voltada
a integracdo do dependente quimico a sua realidade fatica, ndo exigindo dele a abstinéncia,
uma vez que muitos dos que se encontram nessa situagdo nao possuem condi¢des psiquicas
para deixar por completo a dependéncia, sendo mais facil ministrar pequenas doses de
substancias quimicas e cuidar de fatores tais como trocas de seringas para evitar a
dissemina¢do de doengas transmitidas pelo sangue e distribuicdo de preservativos.

Contudo, o éxito maior dessa estratégia preventiva talvez tenha sido provocar uma
dréstica mudanca de entendimento sobre o usuario de drogas ilicitas. Todos os ramos do
conhecimento que procuravam encontrar, ora no individuo, ora na droga, a racionalidade
envolvida no uso dessas substincias para desenvolver métodos eficazes de combate a essa
“patologia moral”, mostraram-se totalmente ineficazes. Ficou evidente que tentar extinguir o
consumo de drogas como meta de prevencdo da AIDS entre os usudrios de drogas injetaveis
teria o mesmo éxito de propor abstinéncia sexual para a populagdo em geral.”

Logo, as politicas de reducdo de danos ndo se preocupam em conhecer as caracteristicas
de personalidade do toxicOmano ou quais os fatores que levam os individuos a usar
substancias ilicitas, mas se dedicam, preferencialmente, em conhecer os padrdes de consumo,
as condi¢des sanitdrias em que se realizam e os comportamentos de risco direta ou
indiretamente associados.

Destarte, apds sucinta tentativa de conceituagdo das politicas publicas de reducdo de
danos, no Brasil, a cidade de Santos/SP foi a primeira a adotar tais estratégias voltadas ao
combate ao HIV/AIDS que envolveram a comunidade e as demandas de grupos minoritarios e
marginalizados, como os homossexuais e os usuarios de drogas injetaveis.

As pioneiras agdes de reducdo de danos, na cidade de Santos/SP, ocorreram em 1989 e
sofreram grande resisténcia politica, chegando a acarretar processos judiciais para os
profissionais de saude e gestores que ousaram distribuir hipoclorito de sddio [agua sanitéria]

para higienizagcdo de seringas e agulhas aos usuarios de drogas injetdveis. Nessa €poca, a
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cidade apresentava altos indices de infecgdo do HIV por via endovenosa.’

Diante desse quadro foi criado em Santos, em 1989, o primeiro programa de redugéo
de danos associados ao uso de drogas injetaveis do Brasil. O programa adotava,
como estratégia, a troca de seringas novas pelas usadas. Todavia, a divulgacdo
precipitada da acdo, pelos principais veiculos de comunicagdo do pais, gerou intensa
polémica e provocou a intervengdo das instancias formais, notadamente a Policia ¢ o
Ministério Publico.

As agéncias penais viram nas acdes de saude publica condutas penalmente tipicas,
uma vez que se subsumiam ao disposto no art. 12, §2°, I e III, da Lei de
Entorpecentes entdo vigente, vale recordar, a Lei 6.368, de 21 de outubro de 1976.
Tais dispositivos legais equiparavam as condutas de induzir, instigar, auxiliar alguém
a usar ou contribuir de qualquer forma para incentivar ou difundir o uso de
substancias psicoativas aquelas relativas ao trafico ilicito, impondo, a umas e outras,
penas que poderiam variar de trés a quinze anos de recluséo.

Em fung@o dessa interpretagdo canhestra foi instaurado inquérito policial contra os
coordenadores do projeto e o Secretario de Satide do Municipio, além da propositura
de agfo civil publica contra a Prefeitura Municipal e as entidades envolvidas com o
desenvolvimento do programa que, diante da assinatura de um Termo de
Ajustamento de Conduta pela municipalidade, foi interrompido e, embora o
inquérito policial tenha sido arquivado, sua implantacdo permanece obstaculizada
até os dias de hoje, apesar de seu pioneirismo no pais.

ApoOs esse processo conflituoso e a realizagdo de debates e encontros buscando
esclarecer e sensibilizar a opinido publica e obter o apoio dos agentes governamentais, em
1995, surge um novo momento para as agdes de redugdo de danos, incentivada e constituida
em parceria com o Ministério da Saude que se sustenta até hoje. Nesse ano, foi
operacionalizado o primeiro programa de trocas de seringas sediado no CETAD [Centro de
Estudos e Terapia do Abuso de Drogas] na cidade de Salvador/BA."

Ja no ano de 1997, foi criada a primeira associa¢do de carater nacional declaradamente
integrada por usudrios e ex-usudrios de drogas, agora vistos e reconhecidos como sujeitos de
direito, a Associa¢ao Nacional de Redutores de Danos [ABORDA]. Também nesse ano, foi
aprovada a primeira lei brasileira que regulamentou a matéria e autorizou os programas de
troca de seringas no Estado de Sdo Paulo/SP, a Lei Estadual n® 9.758/1997. E encerrando o
ano de 1998, foi criada a Rede Brasileira de Redu¢ao de Danos [REDUC], uma nova
organizacdo de ambito nacional que analisa a questdo da drogadicdo de uma maneira ampla,
incluindo aspectos econdémicos, politicos e sociais.

Observa-se, portanto, que diferentemente do que existiu em paises da Europa dos quais
sao expoentes a Holanda e a Inglaterra, no Brasil, as politicas de redu¢do de danos foram

verticais, ou seja, ndo existia sociedade civil organizada, como nos paises mencionados, a
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ponto de pressionar o governo a rever suas estratégias de satide. Ocorreu justamente o
contrario, essas novas estratégias partiram dos Orgdos governamentais, por intermédios de
profissionais da area de saide que, mesmo enfrentando bastante resisténcia na sociedade,

buscaram modificar o tratamento dispensado aos dependentes quimicos.

Nesse contexto de protagonismo das pessoas que usam drogas ¢ que, em 1980, em
Amsterda, foi fundada a “Junkiebond” — a primeira associacdo de usuarios de drogas
injetaveis — constando dentre seus objetivos a busca da melhoria da qualidade de
vida dos usudrios de drogas. Em 1984, a “Junkiebond”, preocupada com a crescente
difusdo da Hepatite B entre os usuarios de drogas injetaveis, iniciou, com o apoio do
governo, um projeto piloto de troca de agulhas e seringas usadas por novas (PTS).

[..]

Constatado o éxito da experiéncia holandesa na conteng¢do da contaminagdo de
doengas infectocontagiosas pela via endovenosa por meio dessa agdo de saude
publica, as estratégias comegaram a ser sintetizadas e passaram a ser adotadas em
varios paises do mundo. J& no ano de 1985, a Australia iniciou um programa de
ambito nacional com projetos de troca de seringas como forma de prevengdo a
epidemia de HIV/AIDS; o Canada implantou seus primeiros programas em 1987;
nos Estados Unidos, embora de forma precdria e sem apoio governamental,
iniciaram-se alguns programas no final da década de 1980. Na Europa, paises como
Franca, Alemanha e Suica também iniciaram projetos de reducdo de danos na
mesma época.”

Desta sorte, as politicas de redugdo de danos, historicamente apoiadas em projetos
especificos direcionados a segmentos populacionais mais vulneraveis, nasceram nas
Universidades e coordenacdes municipais-estaduais de saitde, ja que ndo existiam grupos
organizados de usuarios de drogas, tampouco Organizagdes Nao-governamentais [ONG’s]
envolvidas com a tematica no pais.

Logo, as primeiras parcerias realizadas foram com os servigos de atendimento
especifico ao HIV/AIDS, dentre eles os Servigos de Atendimento Especializados em
HIV/AIDS [SAE] e Centros de Testagem Andnima [CTA] ficando uma lacuna significativa
nas unidades basicas de saude, haja vista serem poucas as instituigdes de referéncia para
tratamento do uso de drogas: o Sistema Unico de Saude praticamente ndo tinha esse tipo de
espago.”®

Em meados da década de 1990, a saude mental, conceito ainda ndo amplamente
definido, mas, que abrange, entre outras coisas, 0 bem-estar subjetivo, a autonomia, a
competéncia e a autorrealizagdo do potencial intelectual e emocional do ser humano’’,
incorporava muito pouco & questio da drogadicio. A época, ndo se reconhecia o uso de

drogas como problema de satde publica, estando os dependentes quimicos submetidos a

® RIBEIRO, Maurides de Melo. Drogas e redugio de danos: os direitos das pessoas que usam drogas. S&o
Paulo: Saraiva, 2013, p. 49.

® SAMPAIO, Christiane; FREITAS, Deisi Sangoi. Reducdo de danos e SUS: enlaces, contribuicdes e
interfaces. Disponivel em: http://portal.saude.gov.br. Acesso em: 16 de setembro de 2014.

" MARTINS, Maria da Conceicdo de Almeida. Factores de risco psicossociais para a satde mental.
Disponivel em: http://www.ipv.pt/millenium/Millenium29/33.pdf. Acesso em: 22 de setembro de 2014.



41

tratamentos psiquidtricos [estilo manicomios], reclusos em fazendas terapéuticas [grupos de
mutua ajuda] ou em alguns leitos de desintoxicagdo dos hospitais gerais.

Assim, as politicas de redugdo de danos surgiram no SUS [Sistema Unico de Saude] na
década de 1990, havendo uma descentralizagdo para espacos importantes como Atencao
Basica e Servicos Especializados para Tratamento de uso abusivo de drogas.

A redugdo de danos buscou sensibilizar os Profissionais de Saide das UBS [Unidades
Basicas de Saude], PSF [Programa de Saude da Familia], PACS [Programa de Agentes
Comunitarios de Satde], CAPS [Centros de Atencdao Psicossocial] para acolhimento das
questdes relacionadas ao uso de drogas, uma vez que os dependentes quimicos tinham
dificuldade em frequentar os servicos de satide por acreditarem que os profissionais da area
eram preconceituosos, exigiam abstinéncia [no uso da droga] como condi¢do essencial para o
tratamento da AIDS e demais patologias, tratando-os com pouca credibilidade,
principalmente, no que diz respeito ao fato dos mesmos se autocontrolarem no uso de drogas
em prol da melhoria de suas condigdes de satide.”

Destarte, em 2004, o Ministério da Saude apresentou suas diretrizes para uma Politica
de Atencdo Integral ao Uso de Alcool e outras drogas, reconhecendo a necessidade de superar
o atraso histérico de assun¢do desta responsabilidade pelo SUS, visando subsidiar a
construgdo coletiva de seu enfrentamento. A partir de entdo, muitos entraves foram
vivenciados, desde as propostas de implementacao dos CAPSAD até os desafios de garantir
diretrizes inclusivas e democraticas junto a SENAD [Secretaria Nacional Antidrogas], 6rgao
oficial ligado a Presidéncia da Republica que consolida as politicas publicas brasileiras de
redugdo de oferta e demanda de drogas.

Por fim, em 2005, o Ministério da Saude editou a Portaria n° 1.028 regulando as acdes
que visam a reducdo de danos sociais e a saude, decorrentes do uso de produtos, substancias
ou drogas que causem dependéncia, legitimando todas as praticas de reducdo de danos ja
implantadas nos estados e municipios brasileiros”. N&o menos importante, foi o
posicionamento oficial, também em 2005, da SENAD que encampou a redugdao de danos
como uma das estratégias da politica nacional antidrogas brasileira [Resolu¢do n°
3/CONAD].%

Portanto, outra alternativa ndo resta que questionar e tentar superar o modelo

® SAMPAIO, Christiane; FREITAS, Deisi Sangoi. Reducdo de danos e SUS: enlaces, contribuicdes e
interfaces. Disponivel em: http://portal.saude.gov.br. Acesso em: 16 de setembro de 2014.

" BRASIL. Ministério da Satde. Secretaria de Atengdo & Saude. Legislacdo em Satde Mental — 2004 a 2010.
Edicao XII Colegiado de Coordenadores de Saiude Mental. Brasilia: Ministério da Saude, 2010, p.97.
%9RIBEIRO, Maurides de Melo. Drogas e reducdo de danos: os direitos das pessoas que usam drogas. S&0
Paulo: Saraiva, 2013, p. 55.
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proibicionista de drogas, bastante oneroso do ponto de vista econdmico e social ao Estado
brasileiro, e pouco eficaz, apostando e investindo, cada vez mais, em politicas publicas
inclusivas como as medidas de redugdo de danos que se apresentam como possibilidades

vidveis de minimizagao dos efeitos deletérios do uso abusivo de entorpecentes.

1.3 ALTERNATIVAS AO MODELO PROIBICIONISTA DE CONTROLE DE
DROGAS

Ante a faléncia do modelo proibicionista de drogas que, ha quase cem anos, intenta sem
éxito extinguir a oferta e o consumo das drogas ilicitas, urge pensar alternativas mais eficazes
aos problemas da drogadicdo e mais condizentes com os direitos humanos de usudrios e
adictos. Para tanto, mister repensar o lugar do direito penal na regulagdo das experiéncias com
drogas, admitindo que, talvez, esse ramo do direito e das ciéncias sociais ndo seja 0 mais
adequado a lidar com a questao.

A criminalizacdo de condutas relacionadas ao uso, a venda e a distribuicdo de
substancias psicotrdpicas consideradas ilegais ao longo do Século XX ndo redundou, como
esperavam a maioria dos paises e agéncias especializadas da Organizac¢ao das Na¢des Unidas,
em reducao e até mesmo eliminagdo da oferta e do consumo cada vez mais crescentes. Pelo
contrario, as taxas de encarceramento aumentaram significativamente em todas as nacdes que
assinaram a Convencdo de Viena de 1988, bem como o trafico de drogas mostrou-se ser um
dos negocios hodiernos mais rentaveis.

Nesse interim, a busca por uma politica criminal alternativa de drogas, tema bastante
polémico, suscita discussdes sociais, econdmicas, médicas, morais para além do universo
juridico, muitas vezes, autocéntrico e narcisista.

Destarte, estratégias criminais alternativas de controle de drogas apresentam-se como
solugdes substitutivas ao direito penal como controle social com o objetivo de diminuir o
impeto do sistema penal, reduzir seu escopo punitivo e, porque ndo, extinguir qualquer

espécie de controle.

A politica criminal ¢ definida, assim, como o conjunto de principios e de
recomendagdes para reagir contra o fenomeno delitivo através do sistema penal. O
Estado, ao monopolizar toda forma de reagdo contra o delito, necessitaria de
orientagdes politico-criminais como pauta programatica das agéncias de
punitividade. A politica criminal atuaria como conselheira dos 6rgéos de seguranga
publica e “se limitaria a indicar ao legislador onde e quando criminalizar condutas”.

Todavia esta concepc¢do universalista de politica criminal atrelada ao processo
legislativo e a atuacdo das agéncias repressivas obteve, com efeito, crescente
ampliagdo da incidéncia do direito penal através da maximizacdo dos processos de
criminaliza¢do. Nao por outro motivo sofreu grande abalo a partir do surgimento das
correntes criticas da criminologia dos anos 60, sobretudo com a constatagdo “[...] do
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fracasso da pena privativa de liberdade com respeito a seus objetivos proclamados,
[que] levou a uma auténtica inversdo de sinal: uma politica criminal que postula a
permanente reducao do dmbito de incidéncia do Sistema Penal”.

[...] As politicas criminais alternativas propordo novas formas de gestdo do
fendmeno delitivo, baseadas, em sua maioria, nos discursos de descriminaliza@ﬁo.81

E por razdes de limitagdo de pesquisa [tempo, acesso a material bibliografico especifico,
entre outros], serdo analisados, apenas, os modelos antiproibicionistas mais expressivos,
admitindo-se que diversos outros existem e que poderiam ser implementados com igual ou
superior eficacia.

Dentre a diversidade de linhas contrérias ao proibicionismo, que transitam entre as mais
leves [a despenalizagdo do pequeno trafico; a despenalizagdo e a descriminalizacdo do uso de
drogas] as mais radicais, que defendem a aboli¢@o total ou parcial do controle penal sobre as
drogas, como a liberacdo de drogas e os modelos legalizantes [estatal, liberal e controlada],
destacam-se quatro a serem analisadas: a despenalizacdo e a descriminalizacdo do usuario de
drogas; o modelo holandés de despenalizacdo de algumas condutas de trafico [comércio e
cultivo de cannabis, por exemplo] e a legalizagdo controlada de dlrogas.82

Por fim, serdo discutidos os custos sociais e econdmicos da criminalizacdo das drogas
sob a perspectiva da criminologia critica, ressaltando-se que a discussdo de estratégias de
politica criminal de controle de drogas deve adequar-se as particularidades culturais de cada

nag¢do, sem haver a pretensao de uniformidade caracteristica do modelo proibicionista.

1.3.1 DESPENALIZACAO E DESCRIMINALIZACAO DO USO DE DROGAS

O tema da descriminalizagdo aparece de forma inédita nos coléquios de Bellagio e de
Nova lorque, preparatorios para o XI Congresso Internacional de Direito Penal, realizado em
Budapeste em 1974, surgindo como pauta orientadora da discussao politico-criminal como
alternativa a crise deflagrada pelo processo de inflagdo legislativa e de descodificagao
caracteristicas do direito penal no século Xx.B

Conforme Hulsman®, descriminalizagdo seria o ato e a atividade pelos quais um

comportamento em relacao ao qual o sistema punitivo tem competéncia para aplicar sangdes ¢

81 CARVALHO, Salo de. A politica criminal de drogas no Brasil: estudo criminoldgico e dogmético da Lei n°
11.343/06. 6. ed. rev., atual. e ampl. — S&o Paulo: Saraiva, 2013, p. 168 - 169.

8 RODRIGUES, Luciana Boiteux de Figueiredo. Controle penal sobre as drogas ilicitas: o impacto do
proibicionismo no sistema penal e na sociedade. 2006. 273f. Tese (Doutorado — Programa de Pos-graduacgdo em
Direito), Faculdade de Direito da Universidade de S&o Paulo, S&o Paulo, 2006, p. 82.

8 CARVALHO, Salo de. A politica criminal de drogas no Brasil: estudo criminolégico e dogmético da Lei n°
11.343/06. 6. ed. rev., atual. e ampl. — S&o Paulo: Saraiva, 2013, p. 169 - 170.

8 HULSMAN, Louk. Descriminalizag&o. Revista de Direito Penal (09/10). Rio de Janeiro: Forense, 1973, p.7.
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colocado fora da competéncia desse sistema, podendo ser realizada através de um ato
legislativo ou de um ato interpretativo [do juiz]. Assim, o autor classifica de duas formas a
descriminalizagdo: a legislativa e a judicial.

Salo de Carvalho®, genericamente, conceitua descriminalizagdo como 0s processos
formais e informais pelos quais os autores de condutas criminalizdveis ndo sofrem efeitos
reativos, institucionais ou sociais, ou seja, nao sao estigmatizados ou etiquetados, em razdo da
auséncia de postulados formais [legalidade, iniciativa da agdo e sentenga condenatdria] ou de
interesses [da vitima, do corpo social ou das instituigdes repressivas] para sua concregao.

Destarte, o processo de descriminaliza¢do pode ser desencadeado por instancias formais
[Poder Legislativo, Poder Judicidrio e Ministério Publico, este ultimo em paises, como a
Holanda, onde ¢ regido pelo principio da oportunidade] ou informais [sociedade civil e
policias]. Quando a descriminalizagao ¢ realizada por vias informais, diz-se que ocorreu de

forma impropria conforme leciona Nilo Batista:

Devemos ainda referir-nos a duas formas improprias de descriminalizagdo. A
primeira € aquela exercida pelo cidaddo que conhece um delito e seu autor, e ndo o
delata a autoridade policial. E essa uma atitude mais frequente do que se possa
imaginar, ainda fora da hipdtese em que o cidaddo assim proceda por temor de uma
represalia.

A segunda, bastante mais relevante, ¢ aquela exercida pela propria policia, que
constantemente procura compor situagdes onde, a rigor e formalmente, teriamos um
delito [v.g. agressdo a coOnjuge, dano praticado entre vizinhos, ameacas, certas
contravengdes, etc.]. Como, na quase totalidade dos casos, o conhecimento que
Ministério Publico e juiz tomam de um fato ¢ suplementar ao conhecimento da
autoridade policial, e depende de um procedimento formal desta, assiste inteira razdo
a HULSMAN quando observa que “este servigo [a policia] controla negativamente
as atividades de todos os outros servigos [Ministério Publico, juiz, servigos

penitenciérios] do sistema”

A descriminalizagdo impropria, portanto, ocorre em duas situagdes: quando o cidadado
ndo leva a noticia-crime a autoridade policial, seja por temor a represalias, por descrédito nos
servicos policiais ou por tolerar a pratica ainda considerada delituosa, processo denominado
de descriminalizacdo de fato, ou quando, tomando conhecimento do fato delituoso, a
autoridade policial nada faz para apurd-lo, simplesmente engaveta extraoficialmente os
documentos relacionados a noticia-crime.

Essas duas hipoteses de descriminalizacdo representam quantitativamente o cotidiano

A . e 7 . .
das agéncias de punitividade, demonstrando o que Hulsman®’ denominou de cifra negra ou

% CARVALHO, Salo de. A politica criminal de drogas no Brasil: estudo criminolégico e dogmético da Lei n°
11.343/06. 6. ed. rev., atual. e ampl. — Sdo Paulo: Saraiva, 2013, p. 229.

8 BATISTA, Nilo. Algumas palavras sobre descriminalizacdo. Revista de Direito Penal (13/14). Sdo Paulo:
Revista dos Tribunais, 1974, p. 36.

8 HULSMAN, Louk. CELIS, Jacqueline Bernat de. Penas perdidas: o sistema penal em questdo. Trad.: Maria
Llcia Karam. 1.ed. Niterdi: Luan, 1993, p. 64-66.
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cifra oculta da criminalidade, referindo-se a grande maioria dos delitos que nao ¢ computada
pelas estatisticas criminais e que expressa a diferenca entre a criminalidade real [totalidade de
delitos cometidos] e a criminalidade oficial [os delitos registrados pelas estatisticas criminais].

As descriminalizagdes improprias permitem, assim, que o sistema de persecugdo
criminal, seletivo e atuante nas sobras, tenha funcionalidade, haja vista inexistir instrumentos
estatais capazes de registrar e processar a totalidade de delitos praticados.

Por sua vez, os processos formais de descriminalizacdo englobam aqueles realizados
pelos Poderes constituidos, seja no ambito judicial ou no legislativo, este tltimo, 0 modo mais
corriqueiro de retirar certas condutas do rol do controle social estatal.

Conforme Salo de Carvalho®, a descriminalizagdo legislativa se classifica em parcial ou
em sentido estrito, comportando trés processos distintos. A descriminalizagdo legislativa em
sentido estrito opera-se quando hd ab-roga¢do da lei incriminadora ou do tipo penal [abolitio
criminis], sendo precedida, em geral, pela descriminaliza¢dao de fato, pois o legislador pode
retirar o tipo penal da seara juridica quando percebe que alguns comportamentos dantes
criminalizados passam a ser tolerados pela comunidade [adequacao social] em decorréncia de
mudancas culturais.

No entanto, a abolitio criminis ¢ de dificil ocorréncia, pois, no Brasil, a Constituicao

Federal®

de 1988 previu [artigo 22, inciso I] como competéncia privativa da Unido a
elaboragdo de leis penais e processuais penais, bem como proibiu ao Presidente da Republica
a elaboracdo de comandos penais e processuais penais por meio de medida provisdria [artigo
62, §1°, inciso I, alinea b]. Portanto, os instrumentos hébeis a criar ou retirar comandos penais
do ambito juridico sdo as leis ordindria e complementar que necessitam de quoérum para
aprovacao, respectivamente, de maioria simples e absoluta, demandando, assim, articulacdes
politicas, as vezes, complexas e tumultuadas, devido a composi¢do majoritariamente
conservadora do Congresso Nacional.

Destarte, talvez em decorréncia do moroso processo legislativo, ao ingressar
determinada conduta no sistema penal, sua tendéncia ¢ de permanecer integrada na rede

criminalizadora, mesmo que sejam obsoletas as hipdteses de efetiva punig¢do. Fato é que ha

hipertrofia de leis penais ultrapassadas que ndo sdo expurgadas pela via legislativa ou do

8 CARVALHO, Salo de. A politica criminal de drogas no Brasil: estudo criminolégico e dogmético da Lei n°
11.343/06. 6. ed. rev., atual. e ampl. — S&o Paulo: Saraiva, 2013, p. 194 — 195.

8BRASIL. Presidéncia da Republica. Casa Civil. Subchefia para assuntos juridicos. Contituicdo da Republica
Federativa do Brasil de 1988. Disponivel em: http://www.planalto.gov.br. Acesso em: 25/07/2014.
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controle concentrado de constitucionalidade.®

Entretanto, o mais recente exemplo de abolitio criminis no ordenamento brasileiro,
apesar de essas condutas ficarem criminalizadas por mais de sessenta e cinco anos, foi com a
promulgacao da Lei n° 11.106/2005% que descriminalizou as condutas de seducao, rapto,
adultério, dentre outras.

A descriminalizagdo legislativa parcial também ¢ chamada de substitutiva ou setorial e
consiste em ndo retirar o carater de ilicitude da conduta, mas, apenas, em modificar os
critérios sancionatorios [reformatio legis in mellius] ou em transferir a infragdo penal para
outro ramo do direito [o direito administrativo ou civil, por exemplo].*

Essa forma de descriminalizacdo ¢ indicada para os casos em que o legislador esta
convencido de que os custos sociais de criminalizar s3o maiores do que os beneficios, mas
que, ao mesmo tempo, dada a relevancia da repressdo social da conduta, ndo quer
descriminaliza-la totalmente, criando meios alternativos para tentar inibi-la.*®

Por seu turno, a descriminalizacdo judicial ou por ato interpretativo ocorre sempre que
uma norma penal valida ¢ afastada de seu ambito de incidéncia pela autoridade judicial, seja
de oficio ou por provocacao do Ministério Publico ou das partes, por contrariar normas,
valores ou principios constitucionais. A descriminalizac¢do judicial manifesta-se nos controles
concentrado [efeito da decisdo € erga omnes] e difuso de constitucionalidade [efeito da
decisdo € inter partes e qualquer magistrado pode realizé-lo].

Nesse diapasdo, se o principio da legalidade formal [legalidade ampla ou mera
legalidade] vincula o sentido do delito a lei penal, determinando ao juiz verificar como crime
apenas o predefinido pelo legislador, excluindo as fontes materiais [v.g. analogia, costumes,
jurisprudéncia e direito penal comparado] como critérios de interpretacdo criminalizadora, o
principio da legalidade material amplia os poderes dos magistrados para descriminalizar.

Assim defende Salo de Carvalho:

Como lembra Amilton Bueno de Carvalho, a interpretagdo da lei penal desde o
ponto de vista do garantismo pressupde duplice diretiva: (a) na direcdo
punitiva/perseguidora a interpretacdo deve ter forca centripeta, isto ¢, a imantagao ¢
para o nicleo do texto, restritivamente [0 menor sofrimento possivel ao acusado] —

% CARVALHO, Salo de. A politica criminal de drogas no Brasil: estudo criminoldgico e dogmético da Lei n°
11.343/06. 6. ed. rev., atual. e ampl. — Sdo Paulo: Saraiva, 2013, p. 195.

' BRASIL. Presidéncia da Republica. Casa Civil. Subchefia para assuntos juridicos. Lei n® 11.106, de 28 de
marco de 2005. Disponivel em: http://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2004-2006/2005/1ei/111106.htm.
Acesso em: 25/07/2014.

% CARVALHO, Salo de. A politica criminal de drogas no Brasil: estudo criminolégico e dogmético da Lei n°
11.343/06. 6. ed. rev., atual. e ampl. — S&o Paulo: Saraiva, 2013, p. 194 — 195.

% RAMOS, Ana Flavia Jord&o. Contelido da despenalizagdo do consumo de entorpecentes como alternativa
a tendéncia de expansao penal desarrazoada. Disponivel em:
http://www.conpedi.org.br/manaus/arquivos/anais/fortaleza/3326.pdf. Acesso em: 25/07/2014.
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“neste momento, a lei — garantia espetacular ao cidaddo, tanto que o penal segue o
principio da legalidade — protege o cidaddo-réu. Assim, tudo vai em dire¢do ao
‘nucleo duro’ do tipo [...]. Eis o0 momento precioso da lei: em momento algum ela
pode ser ultrapassada em prejuizo do débil. Aqui, aplicar a lei, como diria David

999,

Sanchez Rubio, é ‘una actuacion revolucionaria’; e b) na direcdo libertaria, para
favorecer o débil no direito penal [réu], a forca hermenéutica deve ter potencialidade
centrifuga, dirigida para fora, com olhar extensivo aos direitos e as garantias
individuais — “aqui os principios gerais do direito sdo o instrumento habil para
combater injusticas, perseguicdes indcuas, excesso legislativo.”**

Exemplo de descriminaliza¢dao judicial € o que vem ocorrendo em alguns juizados
especiais criminais da Comarca de Porto Alegre/RS onde, no ano de 2009, em cerca de 27%
[vinte e sete por cento] dos processos relacionados a posse de drogas, houve absolvigdo e
posterior arquivamento do processo pelo acolhimento da atipicidade da conduta prevista no
artigo 28 da Lei n°® 11.343/2006, em razdo da declaracdo de inconstitucionalidade do delito de
posse de drogas para consumo ou da aplicagdo do principio da insignificancia. Registre-se que
a declaracdo de [in]constitucionalidade da conduta prevista no artigo 28 da supracitada lei esta
pendente de julgamento no Supremo Tribunal Federal no Recurso Extraordinario n® 635.659
interposto pela Defensoria Publica do Estado de Sao Paulo, cujo relator ¢ o Ministro Gilmar
Mendes.*

Dessa forma, uma vez distinguidas as espécies de descriminagdo [formais e informais],
mister ndo confundi-las com o denominado por Cervini de despenalizacdo. Segundo o autor,
despenalizar seria o ato de diminuir a pena de um ilicito sem, no entanto, descriminaliza-lo,
ou seja, sem retirar do fato o carater de ilicito penal.96 Em outros termos, despenalizar
significaria ndo aplicar a pena privativa de liberdade a pratica de determinada conduta, ainda,
considerada criminosa.

Luciana Boiteux”’, analisando o impacto do proibicinismo no sistema penal, afirma que
a despenalizagdo consiste em uma estratégia alternativa intermedidria de politica criminal de
drogas, situada entre o proibicionismo e os modelos alternativos, caracterizada pela reducao
das possibilidades legais de imposi¢ao de pena de prisdo ao usuario de entorpecentes.

Tal estratégia teria por fim reduzir o alcance do direito penal, baseando-se nas
consideragdes criticas sobre o fracasso da prisdo, sua inutilidade, a necessidade de adotarem-

se medidas mais humanitarias em relagdo ao usuario, bem como por razdes econdmicas, haja

% CARVALHO, Salo de. A politica criminal de drogas no Brasil: estudo criminoldgico e dogmético da Lei n°
11.343/06. 6. ed. rev., atual. e ampl. — Sdo Paulo: Saraiva, 2013, p. 211.

% ALVES, Marcelo Mayora et al. #DescriminalizaSTF: um manifesto antiproibicionista ancorado no empirico.
Revista de Estudos Criminais, Porto Alegre/RS, ano 10, n.46, p. 145, julho/setembro 2012.

% CERVINI, Raul. Os processos de descriminalizacgo. 2. ed., Sdo Paulo: Revista dos Tribunais, 1995, p. 75.

% RODRIGUES, Luciana Boiteux de Figueiredo. Controle penal sobre as drogas ilicitas: o impacto do
proibicionismo no sistema penal e na sociedade. 2006. 273f. Tese (Doutorado — Programa de P6s-graduagdo em
Direito), Faculdade de Direito da Universidade de Sdo Paulo, S&o Paulo, 2006, p. 82.
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vista a desnecessidade de encarceramento do usuario, o alto custo de manutencdo da prisao, e
a importancia de concentrar esforcos na repressio ao grande trafico.”

Sob o ponto de vista conceitual, a autora, ainda, distingue descriminalizagao [retirada de
determinada conduta do rol dos crimes pela lei ou por interpretacdo jurisprudencial] de
despenalizacdo [mantém a proibicdo dentro do direito penal, excluindo, tdo somente, a

aplicacdo da pena privativa de liberdade].

[...] Portanto, havera despenalizacdo quando a conduta, embora tipica, deixar de ser
apenada com pena de prisdo, ou quando esta ndo mais puder ser aplicada, seja pela
criacdo legal de institutos de substitui¢do da pena, pela interpretagdo jurisprudencial,
ou pela ndo proposicdo da acdo penal, nos paises onde a atuacdo do Ministério
Publico ¢ regida pelo principio da oportunidade.

[...] Esse modelo intermediario vem sendo hoje seguido pela maioria dos paises
europeus [...]. Dos paises europeus ocidentais, Alemanha, Austria, Bélgica,
Dinamarca, Holanda, Irlanda, Reino Unido e Suica despenalizaram o uso e a posse
de drogas, enquanto que Itdlia, Espanha e Portugal foram mais além e
descriminalizaram a mesma conduta.”

Embora representem uma timida oposi¢do ao modelo proibicionista, as estratégias de
despenalizacdo ndo impedem a estigmatiza¢do do usuario e do dependente que continuam em
contato com a sistema persecutério [policia e Judicidrio], sendo que, em alguns casos,
aplicam-se tdo somente a primeira passagem do agente pelo sistema penal, apds o que ele
podera receber uma pena de prisdo, mesmo que de curta duragcdo. Nesses termos, quando se
perpetua o estigma da reincidéncia, o modelo despenalizador, muitas vezes, ndo se mostra
benéfico ao depende quimico, pois pode leva-lo a prisdo nas passagens seguintes.lo0

Note-se, porém, que o conceito de despenalizagdo assemelha-se ao conceito de
descriminalizacdo parcial elaborado por Salo de Carvalho, no entanto, o autor ndo aprofunda a
discussdo, limitando-se a abordar, com bastante coeréncia, o que denominou de
descarcerizacao dos delitos relacionados ao uso de drogas quando da promulgacao da Lei n°

11. 343/2006, que em seu artigo 28, dispensou novo tratamento juridico aos usuarios de

drogas ilicitas.

No caso da Lei n° 11.343/2006, importante ressaltar que ndo ocorreu processo de
descriminalizagdo do porte para consumo pessoal de drogas. O art. 28 da Lei de
Drogas mantém as condutas dos usudrios criminalizadas, alterando apenas sancdo
prevista, impedindo, mesmo em caso de reincidéncia [art. 28, § 2°], a pena de prisdo
— “quem adquirir, guardar, tiver em depdsito, transportar ou trouxer consigo, para
consumo pessoal, drogas sem autorizagdo ou em desacordo com determinagdo legal
ou regulamentar sera submetido as seguintes penas: I — adverténcia sobre os efeitos
das drogas; II — prestagdo de servigos a comunidade; III — medida educativa de
comparecimento a programa ou curso educativo”. Ocorre, portanto, com o ingresso

% Ibidem, p. 83.

% Ibidem, p. 83 - 84.

100 RODRIGUES, Luciana Boiteux de Figueiredo. Controle penal sobre as drogas ilicitas: o impacto do
proibicionismo no sistema penal e na sociedade. 2006. 273f. Tese (Doutorado — Programa de P6s-graduacgdo em
Direito), Faculdade de Direito da Universidade de Sdo Paulo, S&o Paulo, 2006, p. 85.
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da lei nova no cenario juridico, explicita descarcerizagdo dos delitos relacionados ao
101
uso de drogas.

Outrossim, Salo de Carvalho critica aos que defendem que houve descriminalizagao do
porte de drogas para uso pessoal com base no artigo 1° da Lei de Introdugdo ao Cédigo Penal
[Decreto-Lei 3.941/1941 — LICP] que define crime a infracdo penal a que a lei comine pena
de reclusdo ou de detencdo, quer isoladamente, quer alternativa ou cumulativamente com
pena de multa. Ocorre que a Constituicao de 1988, em seu artigo 5°, inciso XLVI, ampliou o
locus de interpretagdo e de legitimidade das leis, redefinindo o conceito de delito, cuja
consequéncia juridica, além da privagdo e da restri¢ao da liberdade, passou a abranger a perda
de bens, a multa, a prestagdo social alternativa e a suspengao ou interdi¢ao de direitos.

Portanto, independentemente da discussao doutrinaria acerca da descriminaliza¢ao ou
despenalizacdo do uso e do porte de drogas ilicitas para consumo pessoal, fato ¢ que, com a
vigéncia da Lei 11.343/2006, houve, em decorréncia dos preceitos de seu artigo 28, melhor
tratamento juridico [reformatio legis in mellius] dispensado aos usuarios de drogas ilicitas
com a vedagdo da aplicacdo de pena privativa de liberdade, mesmo que, ainda, estes tenham
que responder a processo criminal nos termos da Lei n® 9.099/1995.

Finalmente, ndo obstante a descriminalizagdo do uso ser uma etapa transitoria e
necessaria a superacdo do modelo proibicionista, ndo resolve o problema do tréfico ilicito de
drogas e toda a violéncia em cadeia por ele gerado, criando uma situacdo peculiar
contraditoria que libera o usuario de drogas dos estigmas gerados pelo sistema penal, mas
pune o traficante que vende uma mercadoria proibida cujo uso € autorizado. Por isso, urge
discutir outras estratégias alternativas ao controle penal sobre as drogas como a

despenalizacdo do pequeno trafico e a legalizacdo controlada.

1.3.2 DESPENALIZACAO DO PEQUENO TRAFICO E LEGALIZACAO
CONTROLADA

Dentre as estratégias alternativas ao controle penal sobre as drogas, incluem-se as
estratégias legalizantes e aquelas que visam a liberacdo das drogas. Antes de mais nada,
necessario distinguir a legalizagdo e as estratégias de liberacao total das drogas.

A liberagdo total preceitua a extingdo de quaisquer controles estatais sobre as drogas,

sejam eles penais ou ndo. Funda-se no direito de dispor do proprio corpo, no principio

102 CARVALHO, Salo de. A politica criminal de drogas no Brasil: estudo criminoldgico e dogmatico da Lei n°
11.343/06. 6. ed. rev., atual. e ampl. — Sdo Paulo: Saraiva, 2013, p. 197.
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fundamental da autonomia da vontade, no direito inalienavel, defendido por alguns autores
como Thomas Szasz e Antonio Escohotado, de liberdade de intoxicacdo ou liberdade de
automedicacgdo, espécie de liberdade civil como os direitos de expressdao e de propriedade

consagrados desde as primeiras cartas constitucionais.

A face paternalista e médica do governo em relagdo as drogas, delineando o que
Szasz denomina Estado Terapéutico, ¢ associada as formas totalitarias de dominagéo
proprias das economias de controle do mercado e dos bens de consumo [economia
de dominio]. Se os estados controladores sdo eminentemente despdticos, os de livre
mercado seriam inerentemente democraticos e os individuos decidiriam o que
produzir, vender e comprar, pois consumidores livres para abster-se ou ndo de
determinados usos e costumes. [...]

A postura paternalista demonstrada no sentido terapéutico da intervengdo politico-
criminal e sanitaria evoca configuragdo estatal antissecular na qual a administragéo
define quais condutas virtuosas devem ser realizadas pelo cidaddo e quais os
maleficios devem ser evitados. Trata-se, na terminologia da teoria geral do direito,
de fusdo entre as esferas morais e juridicas, estrutura propria dos Estados pré-
modernos ou modernos totalitarios. [...]

Nesta linha argumentativa, Escohotado diagnostica que as origens concretas das
proibi¢des de drogas, bem como dos comportamentos considerados erdticos ou
perversos, refletem o carater clerical e puritano das normas de conduta. Os Estados
contemporaneos, portanto, assumem afas eclesiasticos tipicos dos modelos juridicos
inquisitorios nos quais s@o cultivados valores como o arrependimento, a abstinéncia
e a castidade. Todavia, para além do incentivo a virtude, as autoridades burocraticas
passam a regular os comportamentos transgressivos pelo processo de criminaliza¢do
das falhas morais [pecados].*

Todavia, apesar de libertaria e condizente com os valores democraticos, a liberagado total
das drogas pode ser desastrosa do ponto de vista da saude publica, além de ser de improvavel
concretizagdo, pois, dificilmente, conquistaria a adesdo popular. Ademais, essa estratégia de
laissez-faire ndo garantiria o fim do narcotrafico, tampouco a qualidade da droga vendida,
haja vista a livre concorréncia ndo impedir a formag¢do de mercados negros onde a droga
poderia ser vendida a um custo menor e com baixa qualidade.

Por sua vez, as estratégias legalizantes ndo excluem de todo o controle estatal sobre as
drogas, prevendo um controle minimo na sua regulamentacdo, e classificam-se em:
legalizacdo liberal; legalizagdo estatizante e legalizagao controlada.'®

A legalizacdo liberal, em muito, assemelha-se a liberacao total das drogas, pois ambas
as estratégias preveem que as leis de mercado regulem a oferta de psicotropicos, mas com esta
ndo se confunde, visto que a legalizacdo liberal admite a intervengdo minima estatal em
assuntos como a proibi¢do de: publicidade; venda a menores; de conduzir veiculos sob a

influéncia de entorpecentes, entre outras. Essa estratégia também ndo poria fim ao trafico e a

192 CARVALHO, Salo de. A politica criminal de drogas no Brasil: estudo criminolégico e dogmatico da Lei n°
11.343/06. 6. ed. rev., atual. e ampl. — Sdo Paulo: Saraiva, 2013, p. 267-269.
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violéncia decorrente, bem como poderia desencadear problemas de saude publica, pois nao
haveria controle estatal sobre a qualidade das drogas vendidas.

A legalizacao estatizante, por seu turno, imporia ao Estado o monopolio do cultivo,
producao, distribuicdo e venda de psicotropicos. Assim, por essa estratégia, o narcotrafico
deixaria de existir, pois a oferta de drogas estaria garantida pelo Estado, ndo precisando o
usuario ou dependente entrar em contato com toda a violéncia e a rede de ilegalidade gerada
pela criminalizagdo, que o expde as chamadas carreiras criminosas, bem como haveria
controle sobre a qualidade da droga vendida e a possibilidade de realizagdo de campanhas
educativas centradas nos principios da reducdo de danos, diminuindo as possibilidades de
intoxicacdes [overdoses]. Entretanto, essas estratégias estatizantes sdo de dificil
implementagao em paises em desenvolvimento como o Brasil, posto que sdo onerosas as
finangas estatais e possibilitam a corrupgao de servidores publicos.

Destarte, a legalizag¢do controlada de drogas, que ja vem sendo implementada em paises
como Holanda e Uruguai, bem assim, em alguns Estados dos Estados Unidos da América,
poderia ser uma solu¢do a malfadada politica criminal de drogas no Brasil.

Essa estratégia, que estaria entre a proibicdo irrealista e a descriminalizacdo
irresponsavel, consiste na substituicao da atual proibigdo das drogas por uma regulamentagao
de sua producdo, comércio e uso, com a finalidade de evitar os abusos prejudiciais a
sociedade, e tem por principios: o uso discreto; propaganda proibida; producao e distribuigao
orientadas pelo Estado.'®*

E uma estratégia de controle estatal sobre as drogas mais realista e parte do pressuposto
de que extinguir a oferta de entorpecentes ¢ impossivel, como se constatou ao longo do
Século XX, uma vez que o consumo de drogas [a demanda] sempre existiu e existira na
sociedade. Por isso, ndo acredita na abstinéncia imposta pelo proibicionismo e aposta em
politicas publicas redutoras de danos. Ademais, possibilita a desarticulagdo do narcotrafico, ja
que a oferta da droga sera controlada pelo Estado: apenas os autorizados ou licenciados

poderao cultivar, produzir, distribuir e vender entorpecentes.

Ao descriminalizar o uso, ¢ proposta também a descriminalizagdo de todo o circuito
do comércio de entorpecentes, sobretudo a produgdo e a revenda, com o objetivo de
deixar de alimentar o trafico, o traficante de rua e as mafias. Entende Caballero que,
uma vez liberado da guerra as drogas, o Estado podera se dedicar a luta civil contra
o abuso das drogas, na qual seria mais facil o enfoque na prevengdo, por meio da
informagdo aos consumidores sobre os perigos e os riscos do abuso de cada
substéincia legalizada, além de ser oferecida ajuda a desintoxicagdo.®

104 RODRIGUES, Luciana Boiteux de Figueiredo. Controle penal sobre as drogas ilicitas: o impacto do
proibicionismo no sistema penal e na sociedade. 2006. 273f. Tese (Doutorado — Programa de P6s-graduacdo em
Direito), Faculdade de Direito da Universidade de Sdo Paulo, S&o Paulo, 2006, p. 93.
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A legalizagdo controlada como estratégia descriminalizante ainda mantém no ambito do
direito penal algumas condutas consideradas mais graves com o objetivo de prevenir danos a
terceiros, quer se trate de usuarios [em estado de euforia ou excitagao decorrente da ingestao
excessiva de droga] ou de comerciantes [no caso do contrabando]. O direito penal teria, pois,
funcdo acessoria, atuando na repressdo contra o contrabando, tal como ja ocorre no caso do
tabaco e do alcool, garantindo a qualidade do produto vendido e protegendo o usuério, bem
como contra a venda a menores ou incapacitados. %

Assim, algumas condutas continuam a ser proibidas como a utilizacao de psicotropicos
em lugares publicos fechados ou destinados a praticas esportivas como gindsios ou estadios
de futebol onde ha, em geral, grande aglomeracdo de pessoas, bem como a utilizagdo dessas
substancias em escolas, lugares de trabalho ou, ainda, a condugao de veiculos sob seus efeitos
ou a compra em lugares ndo autorizados.

E que a moderagdo no uso, apesar de ser uma premissa do modelo legalizante, em
algumas ocasides, ndo sera respeitada, e para tanto, a aplicagdo de sangdes penais ou
administrativas serd necessaria sempre que a conduta do usudrio ou dependente lesionar bens
de terceiros.

Em relacdo aos beneficios econdmicos proporcionados pela legalizagdo controlada,
assim expoe Luciana Boiteux referindo-se ao que defendeu na obra Droit de la drogue o

advogado e professor francés Francis Caballero:

Considera o autor que as vantagens no plano econdmico da legaliza¢do controlada
seriam muitas, tais como a producdo de produtos seguros e de qualidade por precos
inferiores ao mercado ilicito, o que ampliaria a capacidade estatal de lutar contra o
trafico ilegal, assim como contra a lavagem de dinheiro da droga, que deixaria de ser
a fonte de produtos ilicitos. Além disso, os novos empregos criados no mercado
formal do comércio e da agricultura também seriam muito mais vantajosos, pois
substituiriam os circuitos paralelos do crime, bem como os impostos incidentes
sobre as drogas reverteriam em beneficio do servigo social, para compensar os danos
sanitarios e sociais causados pelo abuso das drogas legalizadas. Isso sem contar que
os novos impostos, além de multas e taxas recebidos, e a economia das vultosas
quantias gastas na “guerra as drogas” levariam a um aumento de receita do Estado,
possibilitando maiores investimentos em satide e educagio.”’

4

Outrossim, a legalizagdo controlada ¢ um caminhar continuo e deve observar as
peculiaridades de cada droga, ou seja, legaliza-se o uso, o cultivo, a produgdo, a distribuigdo e
a venda da maconha, a droga ilicita mais consumida no mundo, como primeiro passo em

direcdo a uma legalizacdo de outras drogas mais pesadas que, consequentemente, devem

1% Ihidem, p. 94-97.
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sofrer restrigdes maiores na legalizagdo. Foi, exatamente, o que fizeram Holanda e, mais
recentemente, o Uruguai, dentre outros paises.

Além da Holanda, primeiro pais do mundo a se engajar em uma politica de redugdo de
danos, diversos paises europeus, dentre eles a Espanha e a Italia, descriminalizaram o uso
privado de drogas. Portugal passou a ser referéncia mundial em politica alternativa ao
controle penal sobre as drogas, vez que € o Unico pais que descriminalizou totalmente o uso
de quaisquer entorpecentes, realizando seu controle pela via administrativa.'®

Nas Américas, o Canada e dezesseis Estados dos Estados Unidos, incluindo a Califérnia
e o Distrito de Coliimbia, onde esta localizada a capital federal, ja que seu sistema federativo
admite a adocdo de politicas estaduais diferenciadas, aprovaram a regulamentagdo do uso
terapéutico e recreativo da cannabis, que pode ser legalmente adquirida em farmacias
fitoterapicas especializadas em seu comércio.'®

Na América Latina, a Argentina e a Colombia descriminalizaram o uso privado de
drogas a partir de atuagdes ativistas de suas Cortes Constitucionais que reconheceram a

inconstitucionalidade da criminaliza¢ao do porte de psicoativos para uso pessoal. No Brasil, a

matéria esta pendente de julgamento no Supremo Tribunal Federal desde 2011.

A Suprema Corte Argentina declarou, em 2010, a inconstitucionalidade da
incriminagdo do porte de drogas para uso proprio em razdo da impossibilidade da
intervengdo estatal no ambito privado dos cidaddos. A Corte Constitucional da
Coldmbia ratificou, em 2009, o mesmo entendimento que ja havia adotado desde
1994, confirmando a inconstitucionalidade de dispositivo idéntico. No Brasil, a 6*
Camara do 3° Grupo da Seccdo Criminal do Tribunal de Justica de Sdo Paulo
declarou a inconstitucionalidade do art. 28 da Lei de Drogas, na Apelagdo Criminal
n°® 01113563.3/0-0000-000, da Comarca de S&do José do Rio Pardo, em 31 de mar¢o
de 2008. O Supremo Tribunal Federal admitiu, no final de 2011, a repercussdo geral
no Recurso Especial n® 635.659 proveniente da Comarca de Diadema, onde a
Defensoria Publica arguiu a inconstitucionalidade do art. 28 da Lei n.11.343 por
afronta z‘ilti)ntimidade e a vida privada, além da falta de lesividade e alteridade da
conduta.

O pioneirismo na descriminalizagdo do uso de entorpecentes deve-se a Holanda, pais
que, desde 1976, quando sua principal lei [a Lei do Opio] foi modificada, permitia a posse de
até cinco gramas [5g] de maconha para uso pessoal. A principal alteracao foi a introdugdo na
lei da distingdo entre drogas leves, as de risco aceitaveis [cannabis], e pesadas, cujos riscos
sdo inaceitdveis, como a cocaina, a heroina, o crack, entre outras. A partir disso, existem

gradacdes na lei, dependendo do tipo de droga, para classificar a conduta como posse ou

108 RIBEIRO, Maurides de Melo. Drogas e reducgédo de danos: os direitos das pessoas que usam drogas. S&o
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trafico.

A posse de até 5g de drogas leves, como a cannabis, ndo € punida e, entre 5g e 30g, a
pena ¢ de detencdo, mas a persecucao desses delitos ndo € prioritaria para a policia. Ja a
puni¢do para a posse de drogas consideradas pesadas, como a heroina e a cocaina, ¢
diferenciada: até 0,2g o procedimento serd suspenso pela policia, mas sera mantido o registro
da ocorréncia, além de ser apreendida a droga. A posse de quantidades entre 15g e 300g
podem acarretar pena de prisdo de seis a dezoito meses. Acima dessa quantidade, sera
considerado trafico, passivel de prisao de dezoito meses a quatro anos, além da multa.**!

A tolerancia em relacdo a cannabis se estende a alguns atos de comércio, como o
funcionamento de coffee shops que estdo submetidos a rigorosa fiscalizagdo e devem seguir
certos procedimentos: proibicdo de funcionamento proximo a escolas; venda somente de
derivados da cannabis; proibida a venda de drogas pesadas; proibicdo de venda conjunta com
alcool; proibi¢do de propaganda; vetada venda a menores; quantidade de venda limitada a 5
gramas por pessoa; ndo pode haver disturbios publicos como, por exemplo, incomodar a
vizinhanga; previsdo de limite méximo diario [500g] de estoque de cannabis.*?

Em relacdo ao cultivo de cannabis, tolera-se o plantio de até cinco pés, enquanto que
uma cultura de cinco a dez pés € passivel apenas de puni¢do por multa. Nao obstante essa
politica tolerante com o usuario, a Lei do Opio prevé penas rigidas para o crime de trafico e
equiparados: nos casos de drogas leves, a venda e o fornecimento sdo punidos com pena de
até dois anos de prisdo e multa, podendo chegar até 4 anos se houver intenc¢ao de lucro, ou no
caso de importacdo e exportagdo. Tratando-se de fornecimento e venda de drogas pesadas, a
pena maxima ¢ de 8 anos de prisdo e multa, podendo chegar a 12 anos de prisdo e multa nos
casos de exportacdo e importacdo. Essas penas podem ser aumentadas de 1/3 no caso de
reincidéncia.'*®

Por fim, a lei holandesa ainda prevé, desde 2001, a possibilidade para os usuérios de
substituicdo da pena de prisdo caso se submetam a tratamento, espécie de justica terapéutica
que impode o tratamento forgado como substitutivo penal.

J& o modelo portugués, implementado nos idos de 2001, descriminalizou a posse de

drogas para uso pessoal, retirando o controle estatal da droga da esfera penal para a seara

1 RODRIGUES, Luciana Boiteux de Figueiredo. Controle penal sobre as drogas ilicitas: o impacto do
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administrativa. A conduta deixou de ser infragdo penal para se tornar contra-ordenacao,
espécie de infracdo administrativa-penal punida com a coima [semelhante & multa
administrativa).

A coima ¢ aplicada pela Comissao para a Dissuasao de Toxicodepenéncia [CDT], 6rgao
especializado de carater interdisciplinar, composto por trés membros [um advogado e dois
médicos, assistentes sociais ou psicologos, apoiados por um grupo de técnicos], sendo criada
especialmente para o processamento de contra-ordenacdes relacionadas ao consumo de
drogas.114

Dessa forma, foi descriminalizado o uso de drogas para o consumo de uma pessoa por
um periodo de dez dias, elencando a lei a sua quantidade: 25g de cannabis em folha; 5g de
haxixe; 2g de cocaina; 1g de heroina; 10 comprimidos de LSD ou ecstasy. No entanto,
prevalece o entendimento de que essas quantidades sao meramente indicativas, devendo ser
observadas outras informagdes indicidrias como, por exemplo, o local de apreensdo [escolas,
clubes noturnos...], forma de acondicionamento, entre outras.!™®

No entanto, apesar do abrandamento em relagdo ao usuario, o trafico de drogas continua
recebendo um tratamento penal severo, com penas variando de um a doze anos de acordo com
o tipo de substancia e podendo as penas serem acrescidas de até um quarto em caso de
circunstancias agravantes.

Finalmente, o exemplo mais claro e recente de legalizagao controlada do uso de drogas
ocorreu no Uruguai onde, por iniciativa da Presidéncia da Republica, foi encaminhado projeto
de lei ao parlamento visando a legalizagdo do uso de cannabis. Em 20 de dezembro de 2013,
foi promulgada a Lei uruguaia n° 19.172 que estabelece o marco juridico dirigido ao controle
e regulacdo, por parte do Estado, da importacdo, exportacdo, plantacdo, cultivo, colheita,
producdo, aquisi¢do, armazenamento, comercializag¢do, distribui¢do e uso da maconha e seus
derivados.™®

Apesar de a refira lei previr a possibilidade de uso cientifico, medicinal, industrial e
recreativo da cannabis, até o presente momento, apenas foi regulamentado o uso recreativo
4 117

por decreto presidencial, mais precisamente, em maio de 201

De acordo com o decreto, estdo permitidas as seguintes atividades: plantar, cultivar e

14 Ipidem, p. 129.
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colher em casa [uso doméstico], em clubes candbicos ou de forma comercial; produzir e
comercializar sementes de cannabis; adquirir em farmadcias licenciadas, para quem estiver
registrado no Instituto de Regulacdo e Controle de Cannabis [IRCCA], at¢ 10 gramas
semanais de cannabis com um maximo de 40g mensais.

Logo, esta autorizado o uso de maconha desde que esta provenha das seguintes origens:
do cultivo doméstico, do cultivo por clubes candbicos ou adquiridas em farmacias
autorizadas, sendo considerada posse até a quantia de 40g. Outrossim, o usuario deve optar
por obter a droga de uma Unica origem [ou cultiva para uso pessoal em casa ou em clubes
canabios ou a adquire em farmadcias], sendo proibida a obten¢ao por mais de uma origem.

Se optar pela produ¢dao doméstica, podera cultivar até seis plantas de cannabis desde
que a producdo anual da droga ndo supere 480g. Apenas poderdo ser titulares de cultivo
doméstico aquelas pessoas fisicas capazes, maiores de idade, cidaddos uruguaios ou
estrangeiros com residéncia permanente no pais e que estejam inscritos no IRCCA.

Ademais, ndo pode haver mais de um cultivo doméstico por habitacdo, ndo importando
a composi¢ao do grupo familiar, tampouco a quantidade de pessoas que 14 residam e ninguém
podera ser titular de mais de um cultivo doméstico, devendo este ser realizado dentro da
habitacdo e suas dependéncias, incluindo os jardins exteriores. As condi¢des de seguranga
aplicaveis aos cultivos serdo estabelecidas pelo IRCCA, a fim de evitar o facil aceso a
menores, incapazes € pessoas nao autorizadas.

Caso opte o usudrio pelo cultivo em clubes canabicos, estes deverdo estar legalmente
constituidos sob a forma de associagdes civis, devendo ter um minimo de quinze e um
maximo de quarenta e cinco membros que devem ser maiores de 18 anos, capazes, cidadaos
uruguaios ou estrangeiros residentes no pais, além de estarem todos registrados no IRCCA.
Os clubes canabicos podem cultivar até noventa e nove plantas desde que a produ¢do anual de
maconha ndo ultrapasse 480 gramas por associado.

Por fim, se optar pela aquisicdo da droga em farmicias autorizadas e, somente estas
podem vender a cannabis, diferentemente do que ocorre na Holanda, por exemplo, também
devera estar registrado no IRCCA, ser maior de 18 anos, capaz, cidaddao uruguaio ou
estrangeiro com residéncia permanente no pais.

No que tange ao controle estatal sobre o comportamento do usuario, € proibido fumar
ou manter ascendidos produtos de cannabis em:

a) espacos fechados que sejam um lugar de uso publico;

b) espacos fechados que sejam um lugar de trabalho;

Alias, ¢ proibido fumar, manter aceso, consumir ou ingerir produtos a base de cannabis
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durante a jornada de trabalho e, em general, durante todo o tempo em que o trabalhador se
encontrar sob as ordens do empregador.

c) em taxis, ambulancias; transporte escolar; em transportes publicos [Onibus, trens,
aeronaves, etc.|] com ou sem passageiros;

d) espacos fechados ou abertos, publicos ou privados, que correspondam a dependéncias
de: estabelecimentos sanitarios ou institui¢des da drea de saude de qualquer tipo ou natureza,
centros de ensino e instituigdes em que exista pratica docente em qualquer de suas formas e
institui¢des desportivas.

Nesse interim, ¢ permitido as autoridades competentes proibir o ingresso ou a
permanéncia em instituicdes de ensino, eventos ou espetaculos publicos de pessoas que
estejam sob nitida influéncia de cannabis. Bem assim, proibe-se dirigir veiculos sob a
influéncia de cannabis, estando o condutor, que for pego nessas condig¢des, sujeito ao confisco
da carteira de motorista e as penalidades previstas na lei de transito.

Outrossim, no intuito de evitar qualquer estimulo ao crescimento do numero de
consumidores de maconha, proibe-se toda forma de publicidade direta ou indireta, promogao,
incentivo ou patrocinio por quaisquer dos meios de comunicagdo: internet, TV, radio, etc.
Inclusive nas farmacias, a cannabis ndao poderd ficar exposta ao publico, devendo ser
acondicionada em locais fechados e com as devidas condi¢gdes de seguranca.

Outro aspecto que merece destaque na regulamentacao uruguaia, foi o fato de que, nesse
primeiro momento, taxou-se com aliquota zero o imposto incidente sobre os produtos
derivados de cannabis, a fim de impedir que os precos praticados pelo trafico de drogas
fossem mais atraentes e convidativos aos consumidores. Nesse sentido, também se proibiu a
presenca de terceiros intermediarios na cadeia produtiva da cannabis, obrigando-se o produtor
a ser responsavel pelo empacotamento e distribuicdo desde o local de produgdo até a entrega
as farmadcias.

Por conseguinte, quem violar todos esses preceitos normativos, estard sujeito as
seguintes sancoes administrativas: adverténcia; multa; perda da mercadoria ou dos objetos
utilizados para cometer a infragdo; destruicdo da mercadoria; suspensdo do infrator no registro
do IRCCA, cujas informagdes serdo sigilosas; inabilitacdo temporal ou permanente;
fechamento parcial ou total, temporal ou permanente, dos estabelecimentos e locais
licenciados.

De certo, ainda é cedo para avaliar os resultados da nova politica criminal de drogas
uruguaia, mas, observando o fracasso das politicas proibicionistas ao longo do Século XX e o

éxito da experiéncia portuguesa, as expectativas sao otimistas.
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Apds dez anos de sua implementagdo, contrariando as criticas inicialmente
recebidas, a nova politica portuguesa apresentou resultados que merecem atengdo
mundial. Primeiramente, ficou estatisticamente demonstrado que, ao contrario do
que ¢ propalado pelo senso comum, o niimero de consumidores de drogas ndo
aumentou dramaticamente em decorréncia da descriminalizacdo, chegando mesmo a
diminuir em algumas categorias. Por exemplo, a prevaléncia de consumo de heroina
entre os 16/18 anos caiu de 2,5% em 1999 para 1,8% em 2005. [...] Por outro lado, o
numero de pessoas com doencas relacionadas com o uso de drogas [como AIDS e
Hepatites B e C] diminuiu significativamente. Enfim, os niveis de consumo de
drogas em Portugal sdo dos mais baixos da Unido Europeia. [...] apenas 8 de 28
paises avaliados apresentam um nivel inferior ao de Portugal no consumo de
cannabis; 10 de 27 — cocaina; 4 de 27 — anfetaminas e ecstasy; 5 de 23 — LSD.18

Finalmente, vale destacar que, com a legalizagdo do uso de maconha, haveria um
ambiente propicio a despenalizagao do pequeno trafico e consequente reducao no numero de
encarcerados e processados penalmente pela posse de pequena quantidade de cannabis. A
realidade brasileira demonstra que, a grande maioria desses encarcerados, sdo pessoas de
baixa escolaridade e renda e que, dificilmente, conseguirdo superar a estigmatizacdo da
condenacdo criminal por trafico de drogas.

Constatou-se, em pesquisa realizada entre os anos de 2007 e 2009 nas cidades de
Brasilia/DF e do Rio de Janeiro/RJ, que a maioria dos condenados em varas criminais o foram
por portarem quantidade de maconha entre 10g e 100g. Mais precisamente, em 42,1% dos
processos analisados nas varas criminais do Rio de Janeiro/RJ e em 46,9% dos processos
analisados em varas criminais de Brasilia/DF, o réu fora condenado por trafico de drogas
porque estava portando de 10g a 100g de cannabis. Verificou-se, também, que a maioria dos
condenados eram réus primarios [55,2%] e estavam sozinhos [61,5%] quando da prisdo, o que
demonstra que o esteredtipo do traficante integrante de organizagdes criminosas presente no
senso comum ndo ¢ a realidade da grande maioria de brasileiros condenados por trafico. ™

A legalizagcdo do uso de maconha viria, portanto, a diminuir a superlotacdo carceraria
brasileira, além de centrar os esfor¢os do aparelho estatal persecutorio [Poder Judiciario,
Ministério Publico e policias] em problemas mais graves como o grande trafico e toda a

violéncia por ele desencadeada.

1.3.3 OS CUSTOS DA CRIMINALIZACAO DAS DROGAS

O ideario iluminista do direito penal incutido no pensamento juridico moderno e

118 RIBEIRO, Maurides de Melo. Drogas e reducéo de danos: os direitos das pessoas que usam drogas. S&o
Paulo: Saraiva, 2013, p. 109.

9 RODRIGUES, Luciana Boiteux de Figueiredo. Trafico e Constitui¢do: um estudo sobre a situagdo da justica
criminal do Rio de Janeiro e de Brasilia no crime de trafico de drogas. Revista Juridica, Brasilia, v. 11, n. 94,
p.10-12, jun/set. 2009.
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propagado quase como dogma pelas Convengdes da Organizacdo das Nagdes Unidas [ONU]
sobre drogas de que a melhor forma de conter os comportamentos desviantes de consumidores
de substancias psicotropicas ilicitas seria por meio da repressdo e criminalizagao do porte,
bem como do trafico para reduzir a oferta de drogas, parece ndo se sustentar enquanto
argumentos de racionalidade, quer se leve em consideragdio o numero crescente de
usuarios/dependentes, quer sejam observadas as estatisticas carcerarias. Mais que evidente
que, em quase cem anos de proibicionismo, o objetivo de erradicacao das drogas ilicitas ndo
se consumou como esperam as agéncias de punitividade, pelo contrario, consumo e oferta sao
cada vez mais crescentes.

A sociedade brasileira, em sua grande maioria ludibriada pelo terrorismo midiatico dos
meios de comunicagdo em massa, apoia penas mais severas € tratamento mais rigido para
aqueles envolvidos com o comércio ilegal de drogas ou, de alguma forma, relacionados com o
uso dessas substancias, acreditando que a criminalizagdo impediria a propagacdo da
dependéncia, possibilitaria a reabilitagdo do adicto [prevengdo especial], atuando como
coagdo psicoldgica a impedir que estes viessem a cometer delitos de outra natureza, em
especial, furtos e roubos, em razao da dependéncia quimica.

Essa percepgdo equivocada proporciona o aumento do controle penal sobre a sociedade
e ¢ caracterizada por aforismos como: a existéncia de vinculos entre consumo e dependéncia
[“a maconha gera dependéncia em drogas mais pesadas’]; a irreversibilidade da dependéncia
[“o0 vicio em crack ndo tem cura”]; a formagao de subculturas criminais ou carreiras criminais
[“todo viciado em drogas rouba para sustentar seu vicio]; convic¢do de que o comportamento

dos usuarios os leva ao isolamento da vida produtiva, entre outros tantos.

No caso do sistema da droga, dita realidade esta caracterizada por quatro elementos:
a) a relacdo necessaria entre consumo de droga e dependéncia [e a evolugdo
necessaria desde a dependéncia em drogas leves e nas drogas pesadas]; b) a
participagdo dos toxicomanos em uma subcultura que ndo compartilha o sentido de
suas proprias realidades com a da maioria dos "normais"; ¢) o comportamento
associal e delitivo dos drogodependentes, que os isola da vida produtiva e os
introduz em carreiras criminosas; d) o estado de enfermidade psicofisica dos
drogodependentes ¢ a irreversibilidade da dependéncia.m

Desta forma, um dos principais equivocos € vincular, necessariamente, usuario de
drogas a dependente quimico, associagdo preconceituosa e errdnea, haja vista a grande
maioria dos consumidores de drogas ilicitas ndo ser dependente, ndo fazer parte de

subculturas desviadas, ndo ser antissocial ou criminosa, ndo ser doente, bem como a adic¢ao

120 Tradugéo livre conforme BARATTA, Alessandro. Introduccion a una sociologia de la droga: problemas y
contradicciones del control penal de las drogodependencias. Revista Juridica, Guayaquil, 7.ed., p. 198, 1993.
Disponivel em: http://www.revistajuridicaonline.com. Acesso em; 29/07/2014.
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ser curavel do ponto de vista clinico e social**!. Indiscutivelmente, drogas permitidas como o
tabaco e o alcool causam mais doencas e mortes do que as ilegais como o tdo temido e
estigmatizado crack.

Assim, pode-se distinguir usudrios e toxicomanos enquanto grupo clinico, pois aqueles
utilizam a droga de forma recreativa ou até em momentos de angustia, ndo desenvolvendo
processo de dependéncia fisica [havendo certa dependéncia psiquica], ao passo que estes
desenvolvem as duas dependéncias, fisica e psiquica, que os compele a ndo s6 aumentar a
quantidade de droga ingerida, mas também a substitui-la por drogas cada vez mais pesadas,
mais capazes de produzir os efeitos prazerosos a que almeja o toxicomano. Para estas pessoas,
a droga passa a ser o elemento principal na regulacdo de suas vidas.'??

Distingdes a parte, a questdo da drogadi¢do desencadeia efeitos primarios e secundarios.

Conforme Baratta®®

, os efeitos primdrios estdo relacionados a propria natureza das
substancias psicotropicas independentemente da penalizagdio de seu uso. Gerariam
consequéncias negativas ou positivas, posto que sdo fomentadas tanto por drogas ilegais
quanto pelas legalizadas e dizem respeito aos danos ou beneficios causados a satide humana
como, por exemplo, o risco de dependéncia ou a prevencdo de certas doengas
cardiovasculares [recomenda-se a ingestao moderada de vinho para tanto].

Ja os efeitos secundarios, sempre negativos, por isso também chamados de custos
sociais, relacionam-se as consequéncias da criminalizagao das drogas, derivando tanto da
criminalizacdo em si, quanto da reacdo social informal, ou seja, da atitude negativa da
sociedade induzida pela penalizagdo e instigada pela a¢do dos meios de comunicagdo [a
estigmatizac¢ao do usudario ou dependente].

Portanto, o objeto do estudo a seguir sera a andlise dos custos sociais da criminalizagdo
das drogas [os efeitos secundarios], em geral, mais impactantes no meio social, visto que a
resposta punitiva estatal pode gerar mais danos sociais do que a propria droga, com destaque
para os custos individuais; sobre o sistema penal e carcerario; sobre o sistema educacional e
assistencial; e sobre o sistema economico.

Os custos da criminalizagdo de substincias psicotropicas ilicitas para usuérios e
dependentes [os custos individuais] tem por principal consequéncia sua estigmatizacdo, que

os leva para a marginalizagdo social, favorecendo a inclusdo deles em subculturas criminais e

2 Ibidem.

122 WEIGERT, Mariana de Assis Brasil e. Uso de drogas e sistema penal: entre o proibicionismo e a reducéo de
danos. Rio de Janeiro: Lumen Juris, 2010, p. 20-21.

12 BARATTA, Alessandro. Introduccion a una sociologia de la droga: problemas y contradicciones del control
penal de las drogodependencias. Revista Juridica, Guayaquil, 7.ed., p. 206, 1993. Disponivel em:
http://www.revistajuridicaonline.com. Acesso em: 29/07/2014.



61

dificultando o acesso a tratamento médico e assistencial para os mais necessitados.

[...] Desde cedo a "marginalizagdo" dos drogodependentes é um efeito da ilegalidade
da droga; o isolamento social de uma parte relativamente pequena deles [os
"drogadictos"] ¢ um efeito da estigmatizacdo de que foram feitos objeto. Esta
determina neles a tendéncia a buscar a confirmagao de sua percepgdo da realidade na
subcultura dos drogodependentes, o que por sua vez aumenta o isolamento. [...]

Em realidade, como foi demostrado hé tempos, a maioria dos efeitos mais graves da
droga sobre a saude e o status social do drogodependente depende das circunstincias
em que se produz o consumo de droga ilegal em um regime proibicionista: a
qualidade da substancia, que ndo estd submetida a nenhum controle devido ao fato
de que ¢ mercadoria ilegal; as condigdes higiénicas e de vida em que se realiza o
consumo, que acrescentam muitos novos riscos aos efeitos primarios, o preco
elevado das drogas, que favorece a inser¢do de uma parte dos drogodependentes no
contexto criminal do trafico para procurar obter a substincia, ou induz a outras
condutas ilegais com a mesma finalidade. A investigacdo socioldgica demonstrou
que os primeiros contatos dos jovens consumidores com a policia sdo os que 0s
induz a entrar na "carreira" de drogodependentes.*?*

Outrossim, a ilegalidade do uso e da venda de entorpecentes impossibilita qualquer tipo
de controle estatal sobre a qualidade dessas substincias e at¢ mesmo sobre as condigdes
sanitarias em que sdo utilizadas, favorecendo a propagacdo de doencas infectocontagiosas
como o HIV e as hepatites por exemplo. Ademais, a auséncia de controle sobre a qualidade
dos entorpecentes permite que drogas adulteradas e mais perigosas ao organismo humano
sejam comercializadas, sendo estas, muitas vezes, responsaveis por dosagens excessivas que
geram severas intoxicacdes [overdoses] e mortes.

Por sua vez, os custos da criminalizacdo para os sistemas educacional e médico sdo
significativos. Primeiro porque a criminalizacdo afasta os usudrios e dependentes da
assisténcia médica quando os relega a clandestinidade ou ao cércere. Na prisao, ndo receberao
os cuidados e as informagdes necessarias a recuperagdo da adic¢do, ou se recebé-los,
provavelmente, ndo serd de forma voluntéria, o que contraria os principios das estratégias de
redu¢do de danos, em especial, o principio da espontaneidade.

Segundo, porque nas ruas, embora livres das agruras do sistema punitivo, € em
decorréncia do temor de serem denunciados, dificilmente procurardo obter informagdes
quanto ao uso seguro ou menos problematico dos entorpecentes.

Nesse diapasdo, a Lei n° 11.343/2006 avancou no sentido de diminuir a carga coercitiva
prevista na Lei n® 6.368/1976 que previa [artigos 10 e 11] espécie de internacdo compulsoria
sempre que o magistrado entendesse ser o agente absolutamente incapaz e restasse frustrado o

tratamento médico-ambulatorial.

A Lei 11.343/2006 nao prevé expressamente esta modalidade de conversao,

124 Traducéo livre conforme BARATTA, Alessandro. Introduccién a una sociologia de la droga: problemas y
contradicciones del control penal de las drogodependencias. Revista Juridica, Guayaquil, 7.ed., p. 207, 1993.
Disponivel em: http://www.revistajuridicaonline.com. Acesso em; 29/07/2014.
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estabelecendo de forma genérica o encaminhamento do dependente ao tratamento
[art. 26, art. 45, paragrafo unico e art. 47]. A previsdo de penas e de medidas
substitutivas da prisdo aos usuarios, porém, sobretudo da medida educativa de
comparecimento a programa ou curso educativo [art. 28, inciso III], propicia chaves
de interpretacdo que indicam espécie de autoritarismo de baixa intensidade no
tratamento dos consumidores de drogas, mormente se ndo for efetivamente
observado o principio de autonomia individual.

A constancia da opg¢do criminalizadora em manter usuarios e dependentes dentro do
sistema penal tende a incapacitar a interagdo do sujeito envolvido com as drogas no
seu proprio tratamento, coisificando-o através de observagdo incentivadora da
passividade.'”®

No que tange aos custos econdmicos da criminalizacdo das drogas, dois fatores se
sobressaem: a variagdao nos precos das substancias entorpecentes € os custos de manutengao
do sistema repressivo. A criminalizagdo das drogas incorpora uma variavel artificial de efeitos
transcendentes a seus pre¢os que sao muito maiores na ilegalidade do que seriam se houvesse
a legalizacdo da producdo e distribuicdo das mesmas. A ilegalidade aumenta o preco final ao
consumidor, haja vista a existéncia de varios riscos em toda a cadeia produtiva, que encarece

a producao e dificulta toda a logistica do mercado.

[...] O mercado ilicito da droga fortalece o trafico, e os traficantes s6 aumentam seus
lucros, beneficiados por varios fatores decorrentes dessa ilegalidade: auséncia de
controle sobre a mercadoria, inexisténcia de burocracia, “isengdo” de impostos e
facilidade de contratag@o de funcionarios, que sdo submetidos a condi¢des arriscadas
de trabalho, mas sdo muito bem pagos. [...]

Com tais consideragdes, percebe-se a estreita ligagdo entre a situagdo econdmico-
social do Brasil e a criacdo de condigdes favoraveis a manutengdo dos mercados
ilicitos. O circulo vicioso se fecha: consumidores compram drogas, traficantes
vendem, os excluidos do sistema se empregam na industria ilicita com salarios
melhores; traficantes precisam comprar armas, o comércio ilegal quer vender armas;
os lucros dos traficos [de drogas e de armas] sdo exorbitantes; as altas esferas do
poder tém sua representag@o na industria, e absorvem parte do lucro; o dinheiro sujo
circula e precisa ser lavado; as institui¢des financeiras lavam o dinheiro; a industria
do controle do crime quer vender seguranca, a populagdo aterrorizada quer comprar
seguranga; a “guerra as drogas” é cara, mas o dinheiro é publico...**®

Todo o montante de recursos e a mobilizag¢do de efetivo humano para combater o trafico
ilicito de entorpecentes poderiam, assim, ser redirecionados para areas mais prioritarias como
educagdo e saude, por exemplo, ja que, apds décadas de proibicionismo, a oferta e a demanda
por drogas sdo crescentes.

Estima-se que, apesar das vultosas quantias gastas pelo Estado para reprimir a oferta,
apenas entre 5% e 10% do total de substancias ilegais produzidas sdo retiradas do mercado

pela acdo da policia. E esfor¢cando-se ao méaximo e trabalhando sob condi¢des Otimas, o

125 CARVALHO, Salo de. A politica criminal de drogas no Brasil: estudo criminolégico e dogmatico da Lei n°
11.343/06. 6. ed. rev., atual. e ampl. — Sdo Paulo: Saraiva, 2013, p. 245.

126 RODRIGUES, Luciana Boiteux de Figueiredo. Controle penal sobre as drogas ilicitas: o impacto do
proibicionismo no sistema penal e na sociedade. 2006. 273f. Tese (Doutorado — Programa de P6s-graduacgdo em
Direito), Faculdade de Direito da Universidade de Sdo Paulo, S&o Paulo, 2006, p. 205.
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impacto da a¢do do sistema repressivo sobre a oferta de droga nao superaria o dobro dessas

127

porcentagens.”" Destarte, o trabalho das policias e dos demais meios persecutorios [Judiciario

e Ministério Publico] relacionado a questdo da drogadicdo ndo passa de uma tentativa
frustrada de conter a “ponta de um iceberg”.

Em relacdo aos custos sociais da criminaliza¢do das drogas sobre o sistema de
administracdo da Justica Penal, uma das principais consequéncias seria a formacdo de
criminalidade secundaria. Esta acontece sempre que o usudrio ou dependente se envolve em
outras praticas delitivas [pequenos furtos, roubos, entre outras] para subsidiar seu uso,
formando, verdadeiro, ciclo da droga, pois ndo consegue sair do sistema penal, reincidindo

corriqueiramente.

Pode-se dizer que existem quatro espécies de delitos relacionados as drogas, de
acordo com a classificacdo de Gisbert. A primeira delas, chamada de delinquéncia
funcional ¢ aquela causada pela necessidade de obter a droga. [...] Tais situagdes
costumam estar vinculadas a substincias que causam sindrome de abstinéncia, pois
relacionadas com a compulsividade do sujeito [...] Muitos autores relacionam, ainda,
estas drogas com os delitos derivados do trafico e com os cometidos para obtengdo
de dinheiro que sera trocado por entorpecentes, quais sejam: roubos, furtos e
falsificacdes, por exemplo.

Quanto aos delitos relacionados ao trafico, o que acontece ¢ que para ter suas
necessidades saciadas o sujeito acaba se tornando pequeno traficante, obtendo em
pagamento alguma quantidade de droga. Estes delitos — trafico ilicito ou
distribuiciio de drogas — costumam, portanto, ser associados ao consumo. [...]

A terceira espécie, chamada de delinquéncia induzida, é aquela em que os efeitos
psicofarmacolégicos das drogas levam a probabilidade de que o consumidor se
envolva em atividades delitivas geralmente violentas. Nestes casos, ¢ o proprio
consumo que diretamente influencia na pratica de delitos por comissdo ou omissdo,
ao anular ou prejudicar a personalidade do usuario, suas faculdades intelectivas e/ou
volitivas, produzindo perda ou diminui¢do do controle de suas condutas e/ou
impossibilidade de avaliar corretamente suas atitudes e efeitos. Exemplo claro disto
seriam os delitos de transito causados por consumo de alcool e outras drogas [...].
Um quarto e ultimo tipo de criminalidade seria a chamada delinquéncia associada,
que resulta da situagdo de exclusio e ilegalidade, motivada tanto pela desagregagao
social produzida pelas dificuldades para conseguir a droga “necessaria”, quanto pela
necessidade de associar-se a condutas delitivas. Nestas subculturas, estdo incluidos
0s fornlgg:edores e, muitas vezes, 0s sujeitos que se encontram na mesma situagdo
destes.

Outrossim, uma solucdo vidvel para a reducdo da criminalidade secundaria e da
vitimizagao de usudrios, com diminui¢do dos indices de dependéncia, seria a oferta de espacos
de legalidade para o consumo de drogas como demonstram pesquisas realizadas na Suica,

Reino Unido, Espanha, Holanda, Alemanha e Canad4.*® Nestes locais, os usuarios de drogas

2IBARATTA, Alessandro. Introduccion a una sociologia de la droga: problemas y contradicciones del control
penal de las drogodependencias. Revista Juridica, Guayaquil, 7.ed., p. 210, 1993. Disponivel em:
http://www.revistajuridicaonline.com. Acesso em: 29/07/2014.
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danos. Rio de Janeiro: Lumen Juris, 2010, p. 48-51.
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teriam acesso a elas sem precisar arriscar as vidas em confronto com a repressao policialesca,
bem como teriam acesso a praticas redutoras de danos como a distribuicdo de seringas
descartaveis, informacao e acompanhamento médico.

Finalmente, os custos sociais da criminalizacdo de drogas em relagdo ao sistema
carcerario sdo autoevidentes: a superlotacdo penitenciaria. O sistema carcerario brasileiro
sempre esteve e esta superlotado, com um déficit, atualmente, de mais de duzentas e vinte mil

vagas. Ou seja, levando-se em consideragdo o censo penitenciario do ano de 201210

, ho qual
constatou-se a existéncia de 548.003 pessoas presas e, apenas, a oferta de 318.739 vagas,
incluindo as vagas no sistema penitencidrio ¢ em carceragens da policia, a estrutura atual,
somente, comporta a metade dos encarcerados.

Esses dados demonstram uma tendéncia ndo sO brasileira, mas também de toda a
América Latina cujos indices de encarceramento aumentaram vertiginosamente, em especial,
apos a ratificagdo da Convencao das Nac¢des Unidas contra o trafico Ilicito de Entorpecentes e
Substancias Psicotropicas de 1988 que acirrou a repressao ao trafico de drogas e instigou a
elaboracdo de legislagdes mais severas, entre as quais, no Brasil, pode-se citar a Lei n°
8.072/1990 [Lei dos crimes hediondos].

A Lei n® 8.072/1990 equiparou a crime hediondo a pratica de trafico ilicito de
entorpecentes e drogas afins, proibiu a concessdo de liberdade provisoria, de fianga, de
indulto, da graca e de anistia [estes ultimos j& vedados pela Constituicdo de 1988 em seu
artigo 5°, inciso LXIII], bem como proibiu o direito de o réu apelar em liberdade, estipulando
que o regime de cumprimento de pena, inicialmente, deveria ser o fechado.

Posteriormente, algumas das vedagdes citadas foram questionadas quanto a sua
constitucionalidade, acarretando na modifica¢do da lei para permitir a progressdo de regime
apds, no minimo, o cumprimento de 2/5 se primario ou 3/5 se reincidente; a permissdo para
apelar em liberdade e para ter concedida a liberdade provisoria.

Todo esse recrudescimento fez com que a populacdo carcerdria brasileira aumenta-se,
proporcionalmente, mais do que a quantidade de habitantes no pais. Entre os anos de 2000 e
2012, a populacao brasileira cresceu cerca de 14,17%, ao passo que a quantidade de presos,
no mesmo periodo, cresceu, aproximadamente, 135,44%. Veja-se, na tabela e no grafico

seguintes, a evolug¢ao da populagdo penitenciaria brasileira.

Tabela 1

130 BRASIL. Ministério da Justica. Departamento Penitenciario Nacional. Sistema Integrado de informagdes
Penitenciarias - InfoPen. Disponivel em: http://portal.mj.gov.br. Acesso em: 31/07/2014.
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EVOLUCAO DA POPULACAO PENITENCIARIA BRASILEIRA
Ano Populacio Presos/100.000
Masculina Feminina TOTAL habitantes
2000 169.872.856 222.643 10.112 232.755 137,02
2001 172.385.826 223.986 9.873 233.859 135,66
2002 174.632.960 229.060 10.285 239.345 137,06
2003 176.871.437 - - 308.304 174,31
2004 181.581.024 317.568 18.790 336.358 185,24
2005 183.987.291 341.138 20.264 361.402 196,43
2006 184.184.264 378.171 23.065 401.236 217,85
2007 186.770.562 396.760 25.830 422.590 226,26
2008 189.612.814 422.775 28.654 451.429 238,08
2009 190.732.694 442.225 31.401 473.626 248,32
2010 191.446.848 461.444 34.807 496.251 259,22
2011 192.376.496 480.524 34.058 514.582 267,49
2012 193.946.886 512.964 35.039 548.003 282,55

Fonte: Censos penitenciarios (Ministério da Justica) e Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
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Atualmente, em termos de populacdo total, o Brasil possui a quarta maior populagdo

penitenciaria do mundo, ficando atras, apenas, dos Estados Unidos da América [com mais de

dois milhdes de presos], da China e da Russia.’®* Observando a tabela acima, percebe-se que,

no ano de 2012, a populacdo carceraria brasileira atingiu, em termos absolutos, a cifra de

meio milhdo e meio de presos, com uma taxa de encarceramento de 282,55 presos por

100.000 habitantes.

Se compararmos o indice brasileiro [259,22] de encarceramento por mais de 100.000

habitantes no ano de 2010 com os demais indices dos paises da Comunidade Europeia, como

BIRODRIGUES, Luciana Boiteux de Figueiredo.Drogas y prisién: la represién contra las drogas y el aumento
de la poblacion penitenciaria en Brasil. In: METAAL, Pien et al (editores). Sistemas sobrecargados: leyes de
drogas y carceles en América Latina. Amsterdam/Washignon: TNY/WOLA, 2010, p. 37.




66

Portugal [109], Espanha [160], Franca [102], Italia [112], Inglaterra [153] e Alemanha [88],
perceberemos que o Brasil, apenas, apresenta indice menor do que os paises do Leste como

Estonia [265], Lituania [260], Bielorrtssia [483] e a Rissia [609].%*

Ao
Populacao carceraria comparar
0 600.000 mesmo
indice 500.000 [259,22]
com os  400.000 demais
P W Masculina
paises 300.000 da
200.000 = Feminina

América

100.000 )
do Sul, AL L LLLELEERKREKEKLK o Brasil
2000 2001 2002 2004 2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 apresenta

indice similar ao do Uruguai [261], sendo superado, apenas, pela Guiana Francesa [316], pelo
Suriname [356], pelo Chile [313] e pela Guiana [289]. Todos os demais paises apresentam
indices inferiores: Argentina [151], Bolivia [93], Colombia [142], Equador [136], Paraguai
[99], Peru [154] e Venezuela [85].1%

Outro fator preocupante ¢ o aumento do encarceramento feminino, em grande medida,
decorrente do envolvimento com o trafico de drogas. Essas mulheres, muitas vezes, sdao
iniciadas no crime por companheiros ou parentes [pais, irmaos, entre outros] ja presos que as
induz a levar as drogas para dentro das penitenciarias em dias de visita ou assumem o

comando dos negdcios enquanto aqueles cumprem pena.

Grafico 2

132 CARVALHO, Salo de. A politica criminal de drogas no Brasil: estudo criminolégico e dogmatico da Lei n°
11.343/06. 6. ed. rev., atual. e ampl. — Sdo Paulo: Saraiva, 2013, p. 252.
33 |bidem, p. 252.
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Especialmente, em relagdo ao publico feminino, o envolvimento com o trafico de drogas
j& € responsavel por metade das detengdes no pais [49,65%], superando o encarceramento

pelos crimes contra o patrimdnio [furtos e roubos], historicamente, os que mais levam pessoas

a prisao.
Tabela 2
CRIME PRESOS (2011) PRESAS (2011) H (%) M (%)
Homicidios 85.560 1.703 16,62% 5%
Furtos 69.224 2.051 13,45% 6,02%
Receptacdes 13.012 330 2,52% 0,96%
Roubos 147.365 3.036 28,63% 8,91%
Extorsdes 4.922 248 0,95% 0,72%
Estupro 19.361 146 3,76% 0,42%
Trafico de drogas 125.744 16.911 24,43% 49,65%
Demais crimes 49.394 9.633 9,59% 28,28%
TOTAL 514.582 34.058 100% 100%

Fonte: Censos penitenciarios (Ministério da Justica)

A ascensdo do encarceramento feminino ¢ alarmante, haja vista seu custo social ser
bastante alto, uma vez que sdo, em geral, as mulheres quem educam e cuidam dos filhos, os
quais, muitas vezes, ficam 6rfaos de maes vivas quando estas sdo presas.

Em relacdo ao publico masculino, percebe-se que os indices de encarceramento por
trafico de drogas sdo, também, cada vez mais crescentes. Conforme dados dos Censos
Penitenciarios, em 2007, o trafico era responsavel por 15% do encarceramento masculino, ao
passo que, roubos e latrocinios, atingiam a cifra de 32%. No ano de 2011, no entanto, houve
mudanga substancial: o trafico foi responsavel por 24,43% das prisdes e roubos e latrocinios
por 28%.1%

Portanto, apesar do endurecimento da politica penal sobre drogas no Brasil e,
arriscando-me a dizer, em todo o mundo ocidental, instigada pelas Convencdes das Nagdes
Unidas, o consumo e a oferta de drogas ndo decresceram. Ao contrario, o que ficou patente foi
o aumento do encarceramento e a faléncia do Estado em conseguir lidar com essa realidade,
pois, haja vista a constante repressdo, o numero de usudrios ¢ crescente como também ¢
crescente a falta de estrutura dos servigos de saude e, por conseguinte, o descaso com o0s

direitos dos adictos e usuarios.

134 CARVALHO, Salo de. A politica criminal de drogas no Brasil: estudo criminolégico e dogmatico da Lei n°
11.343/06. 6. ed. rev., atual. e ampl. — Sdo Paulo: Saraiva, 2013, p. 255.
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14 USO, ABUSO E DEPENDENCIA QUIMICA: OS DIREITOS DOS
USUARIOS DE DROGAS ILICITAS

O termo droga, provavelmente, apesar de a etimologia nao ser bem definida, originou-se
na palavra drogg, proveniente do holandés antigo e cujo significado ¢ folha seca. Essa
denominacdo correlaciona-se ao fato de, antigamente, quase todos os medicamentos
utilizarem vegetais em sua composi¢do. Segundo a Organizagdo Mundial de Saude [OMS],
qualquer substancia nao produzida pelo organismo que tem a propriedade de atuar sobre um
ou mais de seus sistemas produzindo alteragdes em seu funcionamento, exceto aquelas
substancias necessarias & manuten¢ao da saude [agua, oxigénio....] pode ser definida como
dlroga.135

Drogas psicotropicas sdo aquelas utilizadas para alterar o estado mental das pessoas.
Recebem essa denominacgao, haja vista serem formadas por duas palavras: psico [relacionada
ao psiquismo, ou seja, as fungdes do sistema nervoso central] e trdpico [vem de tropismo,
tendéncia de se dirigir em direcdo a alguma coisa]. Drogas psicotropicas ou substincias
psicoativas, portanto, sdo aquelas que atuam sobre o cérebro, alterando de alguma forma o
psiquismo.136

Simplificadamente, as drogas psicotropicas podem ser classificadas em trés grupos:
psicoléticos ou depressores de atividade do sistema nervoso central; psicanaléticos ou
estimulantes de atividades do sistema nervoso central; e psicodisléticos ou perturbadores do
sistema nervoso central.™’

Alcool, barbittricos, benzodiazepinicos, inalantes e opiaceos sio exemplos de drogas
depressoras do sistema nervoso central, fazendo com que o cérebro funcione lentamente,
reduzindo a atividade motora, a ansiedade, a atencdo, a concentracdo, a capacidade de
memorizacdo e a capacidade intelectual. J& as anfetaminas, a cocaina e o tabaco sdo

estimulantes do sistema nervoso central e aceleram a atividade de determinados sistemas

neuronais, trazendo como consequéncias um estado de alerta exagerado, insonia e aceleragao

1% RODRIGUES, Luciana Boiteux de Figueiredo. Controle penal sobre as drogas ilicitas: o impacto do
proibicionismo no sistema penal e na sociedade. 2006. 273f. Tese (Doutorado — Programa de Pés-graduacdo em
Direito), Faculdade de Direito da Universidade de Sdo Paulo, S&o Paulo, 2006, p. 16.

136 BRASIL. Ministério da Justica. Informagcdes sobre drogas/Definicdo e historico. Disponivel em:
http://www.obid.senad.gov.br/portais/OBID. Acesso em: 09/08/2014.

BT NICASTRI, Sérgio. A classificacdo das drogas psicotrépicas. In: BRASIL. Ministério da Justica. Secretaria
Nacional de Politicas sobre Drogas. Curso de prevencdo do uso de drogas para educadores de escolas publicas.
6. ed. Brasilia: Ministério da Educacéo, 2014, p. 89.



69

dos processos psiquicos.™*®

A maconha, o LSD e o éxtase, por exemplo, sdo drogas perturbadoras do sistema
nervoso central e produzem uma série de distor¢des qualitativas no funcionamento do cérebro,
como delirios, alucinagdes e alteragdo na senso-percep¢do. Por essa razdo, sdo também
chamadas de alucinégenos ou psicotomiméticos, devido ao desencadeamento de psicoses.**

A depender de uma escolha politica, as drogas podem ser classificadas, ainda, em licitas
e ilicitas. De acordo com o artigo 1° da Lei 11.343/2006, consideram-se como drogas as
substancias ou os produtos capazes de causar dependéncia, assim especificados em lei ou
relacionados em listas atualizadas periodicamente pelo Poder Executivo da Unido.

Percebe-se que a lei antidrogas ndo adentra na especificacdo do conceito e da listagem
de substancias ilicitas, deixando-os a cargo de outra lei ou de lista elaborada pelo Poder
Executivo da Unido. Assim, compete ao Ministério da Satde, por meio da ANVISA [Agéncia
Nacional de Vigilancia Sanitaria], listar as substancias que necessitam de controle especial,
bem como aquelas consideradas ilicitas. Atualmente, a ANVISA listou as substancias
entorpecentes, as psicotropicas e as sob controle especial por meio da Resolugdo RDC n°
6/2014.

Segundo dados de 2012, calcula-se que, entre 162 e 324 milhdes de pessoas, quer dizer,
de 3,5% a 7% da populagdo mundial entre 15 e 64 anos, consumiram, pelo menos uma vez,
alguma droga ilicita, principalmente, substincias do grupo da cannabis, dos opiaceos, da

cocaina e das anfetaminas. *

Tabela n°3 ]
ESTIMATIVAS GLOBAIS DE USUARIOS DE DROGAS, 2012
Numero de usuarios (em milhdes) Prevaléncia (porcentagem)
Melhor Melhor
estimativa Baixa Alta estimativa Baixa Alta
Cannabis 177.63 125.30 227.27 3.8 2,7 4,9
Opiaceos 33.04 28.63 38.16 0,7 0,6 0,8
Heroina 16.37 12.80 20.23 0,35 0,28 0,43
Cocaina 17.24 13.99 20.92 0,37 0,30 0,45
Anfetaminas 34.40 13.94 54.81 0,7 0,3 1,2

138 BRASIL. Ministério da Justica. Informacdes sobre drogas/Definicdo e historico. Disponivel em:
http://www.obid.senad.gov.br/portais/fOBID. Acesso em: 09/08/2014.

% Ibidem.

10 ORGANIZACAO DAS NACOES UNIDAS. Escritério das Nacdes Unidas contra a droga e o crime
(UNODC). Informe mundial sobre las drogas 2014: resumen ejecutivo. Disponivel em:
http://www.unodc.org/documents/Ipo-brazil//noticias/2014/06/exec_summary_ES.pdf. Acesso em: 09/08/2014.
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Ecstasy 18.75 9.4 28.24 0,4 0,2 0,6

Fonte: World Drog Report, 2014.

No Brasil, pesquisa realizada, entre os anos de 2001 e 2005, constatou que 22,8% da
populagdo, entre 12 e 65 anos, havia utilizado drogas, exceto alcool e tabaco, a0 menos uma
vez na vida, ou seja, cerca de 10.746.991 pessoas. Pesquisa idéntica realizada no Chile e nos

Estados Unidos da América constatou, respectivamente, os percentuais de 23,4% e 45,8%.141

Tabela n°® 4
PREVALENCIA DE USO DE DROGA NA VIDA (%) DEPENDENCIA (%)

2001 2005 2001 2005

Alcool 68,7 74,6 11,2 12,3

Tabaco 41,1 44,0 9,0 10,1

Cannabis 6,9 8,8 1,0 1,2
Cocaina 2,3 29 | e e
Heroina 0,1 0,1 | e e
Opiaceos 1,4 L3 | e e
Crack 0,4 07 | | e

Qualquer droga, exceto

alcool e tabaco 19,4 28 | T 0 T

Fonte: SENAD/CEBRID/ 11 Levantamento Domiciliar sobre o Uso de Drogas Psicotropicas no Brasil, 2005.

E de todas as macrorregides brasileiras, o Nordeste apresentou o maior percentual
[27,6%] de pessoas que ja utilizaram drogas, exceto alcool e tabaco, ao menos uma vez na
vida, seguido pelo Sudeste [24,5%], pelo Centro-Oeste [17%], pelo Sul [14,8%] e pela regido
Norte [14,4%].1?

No entanto, o consumo de drogas problematico [consumidores habituais e pessoas que
abusam do consumo ou sdo dependentes] representa, apenas, entre 10% e 12% dos
consumidores mundiais, ou seja, entre 16 € 39 milhdes de pessoas, o que representa 0,6% da
populacdo mundial ou uma em cada duzentas pessoas. O grande problema, porém, diz
respeito ao fato de que boa parte desse grupo de consumidores de drogas probleméaticos nao
conseguiu ter acesso a tratamento da drogodependéncia. Apenas, um a cada seis usuarios cujo

consumo ¢ problematico conseguiu se tratar, o que demonstra enorme deficiéncia na prestacao

141 BRASIL. Presidéncia da Republica. Secretaria Nacional Antidrogas. 11 Levantamento domiciliar sobre o
uso de drogas psicotrépicas no Brasil: estudo envolvendo as 108 maiores cidades do pais: 2005. Séo Paulo:
CEBRID - Centro Brasileiro de Informagdo sobre Drogas Psicotropicas: UNIFESP - Universidade Federal de
Séao Paulo, 2006, p. 34. Disponivel em: http://www.cebrid.epm.br/index.php. Acesso em: 10/08/2014.

142 BRASIL. Presidéncia da Republica. Secretaria Nacional de Politicas sobre Drogas. Relatério brasileiro
sobre drogas. Brasilia: SENAD, 2009, p. 19.
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. . 1143
dos servigos de saude.

Entretanto, ¢ consenso que a grande maioria de usuarios de substancias psicotropicas
ndo se tornara um dependente quimico. Muitos conseguem manter um padrdo de vida
saudavel do ponto de vista psicologico e social, desempenhando, normalmente, atividades
laborais, educativas e familiares.

Destarte, a dependéncia quimica sdo se confunde com o uso ou o abuso no consumo de
psicotropicos. Tanto a CID-10 [termo em inglé€s que significa: Classificacao Internacional de
Doengas] quanto a DSM-IV-TR [termo em inglés que significa: IV Manual de Diagnostico e
Estatistica das Perturbacdes Mentais da Associacdo Psiquiatrica Norte-Americana] definem a
dependéncia e o abuso de drogas como doengas, excluindo desta classificagdo o mero uso
recreativo, esporadico ou ocasional.

A Organiza¢dao Mundial de Satde [OMS] define uso nocivo ou o abuso de droga como
um padrdo de uso de substancias psicoativas que esta causando dano a satude, podendo esse
dano ser de natureza fisica [por exemplo, hepatite ou AIDS consequentes a inje¢cdes de droga
pela propria pessoa] ou psiquica [por exemplo, episddios depressivos secundarios a grande
consumo de alcool]. O diagndstico requer que um dano real deva ter sido causado a satde
fisica e mental do usuario e esses padroes nocivos de uso sdo frequentemente criticados por
outras pessoas, bem como estdo associados a consequéncias sociais diversas de varios tipos.
Mas o fato de um padrdo de uso ou uma substincia em particular ndo ser aprovado por outra
pessoa, pela cultura ou por ter levado a consequéncias socialmente negativas, tais como prisao
ou brigas conjugais, no ¢ por si mesmo evidéncia de uso nocivo.'**

Consoante a DSM-IV-TR, a caracteristica essencial do abuso de drogas ¢ um padrao
desadaptativo de utilizagdo de substincias manifestado por consequéncias adversas,
recorrentes e significativas, relacionadas com a utilizacdo repetida ou persistente das
substancias observada em um periodo de doze meses. Em decorréncia do uso abusivo, podem
ocorrer: incapacidade repetida para cumprir obrigacdes importantes no trabalho [ressacas
recorrentes...|, na escola [absenteismo, suspensoes, expulsodes...] ou em casa [negligenciar os
filhos ou os deveres domésticos...]; exposicao a risco de vida [intoxicacdo quando guia um
carro ou trabalha com méquinas pesadas...]; problemas legais recorrentes [prisdes por

comportamento desordeiro, agressdo, espancamento, violéncia doméstica...]; constantes

3 ORGANIZACAO DAS NACOES UNIDAS. Escritério das Nagdes Unidas contra a droga e o crime
(UNODC). Informe mundial sobre las drogas 2014: resumen ejecutivo. Disponivel em:
http://www.unodc.org/documents/Ipo-brazil//noticias/2014/06/exec_summary_ES.pdf. Acesso em: 09/08/2014.
M4CONSELHO REGIONAL DE MEDICINA DO ESTADO DE SAO PAULO. Usuarios de substancias
psicoativas: abordagem, diagnostico e tratamento. Ronaldo Laranjeira et al (Coord.). 2. ed. Sdo Paulo: Conselho
Regional de Medicina do Estado de Sdo Paulo/Associagcdo Médica Brasileira, 2003, p. 15.
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conflitos sociais e interpessoais [dificuldades conjugais, divorcios, conflitos verbais ou
fisicos...].1*®

A dependéncia quimica, por sua vez, ¢ definida pela Organizagdo Mundial de Saude
como o estado psiquico e algumas vezes fisico resultante da interagdo entre um organismo
vivo e uma substancia, caracterizado por modificacdes de comportamento e outras reagdes
que sempre incluem o impulso a utilizar a substancia de modo continuo ou peridédico com a
finalidade de experimentar seus efeitos psiquicos e, algumas vezes, de evitar o desconforto da
privac;ﬁo.146

Seguindo essa defini¢do, o DSM-IV-TR define a dependéncia como um padrdo mal
adaptativo do uso de substancias, levando a prejuizo ou sofrimento clinicamente significativo,
caracterizado pela presenga de trés ou mais dos critérios a seguir, pelo periodo de doze
meses: ™’

a) tolerancia [necessidade de quantidades maiores para obtengdo do mesmo efeito ou
menor intensidade do efeito com a dose habitual];

b) abstinéncia [sindrome com sinais e sintomas tipicos de cada substancia, que sdo
aliviados pelo consumo];

¢) consumo por periodo de tempo mais prolongado e em quantidades maiores que o
planejado;

d) comportamento compulsivo no uso [desejo persistente de uso e incapacidade para
controlé-lo];

€) muito tempo gasto em atividades para obten¢do da substancia;

d) reducdo do circulo social em fun¢@o do uso da substancia;

e) persisténcia do uso da substincia, apesar de prejuizos clinicos.

Percebe-se, portanto, que a dependéncia ¢ um fendomeno complexo, com diversas
varidveis envolvidas, ndo existindo uma explicagdo etiologica simples e que consiga
contemplar todas as facetas do problema.

De acordo com Dartiu Xavier, apenas, secundariamente, o uso de drogas acarretaria

uma dependéncia fisica, que poderia ser definida como:

necessidade por parte de um organismo do aporte regular de uma molécula quimica
exogena para a manutengdo de seu equilibrio. Esta dependéncia ¢ objetivada por
sintomas fisicos e psiquicos que sobrevém por ocasido da privagdo, constituindo a
“sindrome de abstinéncia”. A tolerancia ¢ um estado de adaptagdo de um organismo

15 AMERICAN PSYCHIATRIC ASSOCIATION. Manual de diagnéstico e estatistica das perturbagdes
mentais: DSM-IV-TR. Trad.: José Munes de Almeida. 1. ed. texto revisado. Lisboa: CLIMEPSI, 2002, p. 198.
146 SILVEIRA FILHO, Dartiu Xavier da et al. Abordagem da dependéncia quimica. S&o Paulo: UNIFESP,
2010, p. 2. Disponivel em: http://www.unasus.unifesp.br. Acesso em: 11/08/2014.

7 Ibidem.
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a uma substancia, decorrente da necessidade de manutengdo de sua homeostase,
manifestando-se pela necessidade de aumentar a quantidade do produto para a
obtencdo dos mesmos efeitos. [...]

Alguns pontos devem ser destacados para uma maior compreensdo do fenomeno
dependéncia:

* a droga ¢ um objeto que existe e sempre existiu objetivamente, independentemente
do contetdo subjetivo que possa vir a exprimir;

* diante deste objetivo, a droga, a atitude do ser humano varia segundo o espago, o
tempo, a ideologia e as caracteristicas socioculturais do momento do encontro entre
o individuo e a droga;

* em um mesmo contexto sociocultural, a atitude dos individuos ante a droga varia
segundo suas caracteristicas pessoais.**®

O pesquisador, ainda, entende que o fenomeno da dependéncia ¢ tridimensional,
abarcando trés fatores inter-relacionados: a substancia psicoativa, com suas propriedades
farmacoldgicas especificas; o individuo, com suas caracteristicas de personalidade e sua
singularidade biologica; e, finalmente, o contexto sociocultural, onde se realiza este encontro

entre individuo e droga.

O uso indevido de drogas constitui, sem duvida alguma, um fendmeno complexo. A
toxicomania ndo pode ser simplesmente reduzida a seus componentes biologicos. Da
mesma forma, nem toda dependéncia biologica se associa a uma conduta
toxicomaniaca. Isto ¢ evidencidvel na pratica clinica em situa¢des, onde podemos
encontrar uma dependéncia bioldgica grave de um farmaco sem nenhum indicio de
comportamento toxicomaniaco associado [um exemplo classico seriam as sindromes
de abstinéncia de opidceos observadas em politraumatizados onde se utilizou um
narcético como analgésico].**

Dessa forma, podemos entender que ndo apenas os fatores bioldgicos ou genéticos sao
preponderantes para o desenvolvimento da adic¢do, mas também fatores outros, tais como o
meio ambiente, ou seja, as condicdes sob as quais se desenvolve o contexto da utilizagdo da
droga, dos quais sdo exemplos a disponibilidade da substancia e o simbolismo de seu uso;
bem como a natureza da substancia utilizada [forma de apresentacdo, seu modo de uso, suas
caracteristicas quimicas, como o potencial para gerar dependéncia, e seus efeitos fisiologicos]
e, por fim, as caracteristicas pessoais do consumidor.

De certo, dos trés elementos acima citados, o individual ¢ o mais complexo de todos,
pois, ¢ o que determinara, em definitivo, a prevaléncia ou ndo da dependéncia quimica a
depender da relagdo [comportamento] que se estabeleca com a droga. E essa relagdo serad

influenciada diretamente por diversos fatores genéticos, biologicos e psicodindmicos.

° fatores genéticos: varios estudos envolvendo familias com casos de dependéncia
quimica vém evidenciando a importancia do fator genético no desenvolvimento do
quadro. Todos os estudos, no entanto, sdo unanimes em apontar que apenas parte do
fendmeno pode ser explicada pelos genes, sendo que os demais fatores sdo
determinantes de sua expressdo ou ndo. [...]

48 SILVEIRA FILHO, Dartiu Xavier. Drogas: uma compreensio psicodindmica das farmacodependéncias. 3.ed.
Sdao Paulo: Casa do Psicélogo, 2002, p. 13.
9 Ibidem, p. 16.
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o

fatores biologicos: todas as substincias com potencial de gerar abuso e
dependéncia agem em diversos sitios cerebrais, promovendo interagdo complexa
entre as varias vias de neurotransmissdo. Entretanto, a ativagdo da via de
recompensa cerebral ¢ o elemento comum a todas elas, gerando reforco positivo
[sensagdo agradavel e prazerosa], que leva a intensificagdo do consumo. Assim, tais
substincias agem sobre os corpos celulares de neurdnios dopaminérgicos da area
tegmental ventral. Tais neur6nios lancam proje¢des para areas limbicas, como o
nucleo accumbens, a amidala e o hipocampo [via mesolimbica]. Essa via esta ligada
as sensagOes subjetivas e motivacionais do uso da substincia. Além disso, proje¢des
para o cortex pré-frontal também sdo ativadas [via mesocortical], sendo responsaveis
pela experiéncia consciente dos efeitos da droga, bem como pela fissura ¢ pela
compulsdo ao uso.

° fatores psicodindmicos: o dependente quimico pode ser compreendido como um
individuo que ndo completou adequadamente seu processo de individuagdo, como
se, no momento de se perceber como pessoa, o fizesse frente a um espelho
quebrado, no qual varias falhas e lacunas de seu ego sdo expostas. Diante dessa
situagdo, a substancia atua como um fator de estruturacdo do ego, gerando, assim, a
sensagio de profundo bem-estar, que leva ao impulso incessante de consumo.**

Resumindo, pode-se considerar o uso como qualquer consumo de substincias
psicoativas. O usudrio pode fazé-lo para experimentar, de modo esporadico ou episodico, ou
ainda de forma recreativa, como ocorre com boa parte dos brasileiros que costuma ingerir
alcool nos fins de semana para relaxar ou socializar-se. O abuso ou uso nocivo ocorre quando
0 consumo ja acarreta algum tipo de prejuizo biologico, psicoldgico ou social. Finalmente, a
dependéncia provoca problemas bem mais acentuados para o usudrio que nao consegue
controlar o seu consumo.

Eis as estatisticas que, conforme a tabela n® 4 acima, demonstram que, no ano de 2005,
dentre os 74,6% de brasileiros que declararam ja ter usado alcool na vida, apenas 12,3% se
tornaram dependentes. NUimeros estes bem inexpressivos se levarmos em consideragdo o uso
de cannabis, droga considerada ilicita: dos 8,8% que ja a utilizaram na vida, 1,2% se tornou
dependente.

Nesse interim, bem delineados os liames que separam meros usudrios de abusadores e
dependentes quimicos, mister ndo olvidar os direitos das pessoas que usam drogas.
Inicialmente, pode elencar-se que, além da Carta Magna de 1988, dispositivos
infraconstitucionais, tais como a Lei n® 11.343/2006 [Lei Antidrogas] e a Lei n°® 10.216/2001
[Lei da Reforma Psiquidtrica] e alguns documentos internacionais, como a Resolucdo da
Organizagao das Nagdes Unidas [ONU] que trata da Protecdo as Pessoas com Enfermidade
Mental e da Melhoria da Assisténcia a Saude Mental, bem como outros documentos
internacionais, também preveem direitos aos adictos.

O artigo 1° inciso III, da Constituicio Federal de 1988 [CF/88] dispde que ¢

10 SILVEIRA FILHO, Dartiu Xavier da et al. Abordagem da dependéncia quimica. S&o Paulo: UNIFESP,
2010, p. 3. Disponivel em: http://www.unasus.unifesp.br. Acesso em: 11/08/2014.



75

fundamento da Republica Federativa do Brasil a dignidade da pessoa humana. Termo de

amplissima abertura argumentativa e de dificil conceituagdo, pode ser assim entendida:

[...] tem-se por dignidade da pessoa humana a qualidade intrinseca e distintiva
reconhecida em cada ser humano que o faz merecedor do mesmo respeito e
considerag@o por parte do Estado e da comunidade, implicando, neste sentido, um
complexo de direitos e deveres fundamentais que assegurem a pessoa tanto contra
todo e qualquer ato de cunho degradante e desumano, como venham a lhe garantir as
condi¢des existenciais minimas para uma vida saudavel, além de propiciar e
promover sua participacdo ativa e corresponsavel nos destinos da propria existéncia
e da vida em comunhio com os demais seres humanos.***

Ademais, o caput do artigo 5° da CF/88 informa que todos sdo iguais perante a lei, ndo
devendo existir diferengas de qualquer natureza, assegurando a todos, inclusive a estrangeiros,
dentre outros direitos, a liberdade, o direito a vida e a igualdade. O principio da isonomia
formal que se acaba de expor, por si, ndo permite que seres humanos sejam tratados como
mercadoria de nenhum valor, como supérfluos ou destituidos de vontade sejam eles pobres
usuarios de drogas moradores de rua ou ricos adictos confinados em casas de bairros nobres
de grandes centros urbanos como o Rio de Janeiro/RJ e Sao Paulo/SP.

De certo, a CF/88, no artigo 5°, inciso LXI, também a todos assegura a liberdade de
locomogdo, ndo permitindo a ela expurgos outros que ndo sejam decorrentes da prisdo em
flagrante delito ou por mandado judicial de autoridade competente devidamente
fundamentado, salvo nos casos de transgressdo militar ou crime propriamente militar
definidos em lei. Caso haja violéncia ou ameaga a esse direito fundamental, o habeas corpus €
a garantia constitucional [artigo 5°, inciso LXVIII] habil a proteger a liberdade de locomogao
de quaisquer pessoas, nacionais ou estrangeiras, homens ou mulheres usuéarios ou nao de
drogas ilicitas.

Outrossim, as normas constitucionais [artigo 5°, incisos LIV e LV] preveem que
ninguém podera ser privado da liberdade ou de seus bens sem que lhe seja assegurado o
devido processo legal, garantindo-se o direito ao contraditorio e a ampla defesa.

Todos esses direitos fundamentais a dignidade humana ndo foram elencados
restritivamente, deixando em aberto a CF/88 [artigo 5°, paragrafo 2°] a possibilidade de sua
ampliacdo seja por meio dos principios, dos tratados internacionais em que Brasil ¢ parte ou
em decorréncia da ado¢@o do regime democréatico.

E corriqueiro que, em se tratando de usuérios de drogas ilicitas, um dos principais

direitos esbulhados seja a liberdade de locomocao. Recentemente, as cidades de Sao Paulo/SP

151 SARLET, Ingo Wolfgang. As dimensées da dignidade da pessoa humana: construindo uma compreensio
juridico-constitucional necessaria e possivel. Revista Brasileira de Direito Constitucional (RBDC), Sédo Paulo,
n.09, p. 361- 388, jan./jun. 2007, p. 383. Disponivel em: http://www.esdc.com.br/RBDC/RBDC-09/RBDC-09-
361-Ingo_Wolfgang_Sarlet.pdf. Acesso em: 09/07/2014.
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e do Rio de Janeiro/RJ adotaram como politica publica o recolhimento em massa de
adolescentes e adultos usuarios de drogas moradores de rua de seus centros urbanos e bairros
mais nobres, fato que demonstrou todo um despreparo das autoridades publicas em relagdo as
politicas contra a drogadi¢cdo. A tematica sera abordada em profundidade no proximo capitulo,

mas interessante as palavras de Boiteux:

Nesse sentido, se todos os direitos fundamentais da pessoa garantidos em nossa
Constituicdo aplicam-se aos usuarios ¢ dependentes de drogas, o contrario
significara discriminagdo. Portanto, todo e qualquer ato de interferéncia na liberdade
individual de uma pessoa somente pode ser admitido de acordo com os parametros
constitucionais, inclusive o devido processo legal, ou seja, assim como para todos os
demais cidadaos, os usuarios e dependentes de substincias psicoativas [licitas ou
ilicitas] somete podem ser alvo de alguma acdo estatal limitadora de sua liberdade se
a lei assim autorizar, dentro de pardmetros constitucionais.

Além disso, devemos considerar que os critérios para determinacdo da pessoa como
usudria/dependente devem ser individualizados, os quais tém que ser
necessariamente fruto de um processo ético e responsavel de atuacdo médica, sendo
certo que nem todo usuario é dependente e que nem todo dependente de substancias
quimicas € portador de um transtorno mental. O fato de a internagdo ser generalizada
¢ definida pelo local onde a pessoa mora, no caso, a rua, ¢ pela sua condi¢do de
vulnerabilidade social constitui violagdo de direitos humanos dessas pessoas. >

Outrossim, a Lei n° 10.216/2001, muitas vezes, utilizada de forma arbitraria para
legitimar a privagdo da liberdade de usuérios e dependentes quimicos por meio de internacdes
involuntarias, assegura vdarios direitos as pessoas acometidas de transtornos mentais
independentemente de quaisquer discriminagdes quanto a raga, cor, sexo, orientagdo sexual,
religido, opcao politica, nacionalidade, idade, familia, recursos econdmicos, grau de gravidade
ou tempo de evolugdo do transtorno, dentre outras.

O artigo 2°, paragrafo Unico, da mencionada lei prevé que sdo direitos da pessoa
portadora de transtorno mental: ter acesso ao melhor tratamento do sistema de satde,
consentaneo as suas necessidades; ser tratada com humanidade e respeito € no interesse
exclusivo de beneficiar sua saiude, visando alcangar sua recuperagdo pela insercao na familia,
no trabalho e na comunidade; ser protegida contra qualquer forma de abuso e exploragdo; ter
garantia de sigilo nas informagdes prestadas; ter direito a presenca médica, em qualquer
tempo, para esclarecer a necessidade ou ndo de sua hospitalizacdo involuntaria; ter livre
acesso aos meios de comunicagdo disponiveis; receber o maior nimero de informagdes a
respeito de sua doenca e de seu tratamento; ser tratada em ambiente terapéutico pelos meios
menos invasivos possiveis; ser tratada, preferencialmente, em servigos comunitarios de saude

mental.

2 RODRIGUES, Luciana Boiteux de Figueiredo. Liberdade individuais, direitos humanos e a internagio
forcada em massa de usuarios de drogas. Revista Brasileira de Estudos Constitucionais — RBEC, Belo
Horizonte, ano 7, n.25, p. 53-80, jan./abr. 2013, p. 61.
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A Lei n° 10.216/2001, ainda, dispde que a internagcdo [que ndo podera ocorrer em
instituicdes com caracteristicas asilares], em qualquer de suas modalidades, ndo deve ser
utilizada quando outros recursos extra-hospitalares se mostrarem disponiveis, bem como que
essa espécie de tratamento deve ser estruturada de forma a oferecer assisténcia integral a
pessoa portadora de transtornos mentais, incluindo servigos médicos, de assisténcia social,
psicologicos, ocupacionais, de lazer, dentre outros.

Nao obstante, a resolu¢ao da Assembleia Geral da ONU n°® A/46/49 de 17/12/1991, que
recomenda principios para a prote¢ao de pessoas acometidas de transtorno mental e para a
melhoria da assisténcia a saide mental, elenca como direito basico e principio fundamental
que todos os acometidos de transtorno mental ou que estejam sendo tratados como tal,
deverdo ser tratados com humanidade e respeito a dignidade inerente a pessoa humana, bem
como tém direito a protecao contra exploracao econdmica, sexual ou de qualquer outro tipo,
contra abusos fisicos ou de outra natureza, e tratamento degradante.

A resolucdo também outorga a essas pessoas a prerrogativa de exercerem todos os
direitos civis, politicos, econdmicos, sociais e culturais reconhecidos pela Declaragao
Universal dos Direitos do Homem e demais instrumentos normativos da ONU.

Em relacdo ao tratamento dispensado, o consentimento do usudrio € a regra, devendo
este ser tratado em ambiente menos restritivo possivel, com o tratamento menos restritivo ou
invasivo, apropriado as suas necessidades de saude e a necessidade de proteger a seguranca
fisica dos outros.

Quanto aos direitos e condi¢des de vida em estabelecimentos de saude mental, a
resolucao especifica que todo usuario devera ser plenamente respeitado em sua dignidade,
privacidade, liberdade de religido ou crenga, liberdade de comunicag¢do [comunicar-se com
outras pessoas do estabelecimento; enviar e receber comunica¢do privada ndo censurada;
receber, privadamente, visitas de um advogado ou representante pessoal e, a todo momento
razoavel, outros visitantes; acesso aos servigos postais telefonicos e, aos jornais, radio e
televisao].

Ademais, o ambiente ¢ as condi¢des de vida nos estabelecimentos de satide mental
deverdo aproximar-se, tanto quanto possivel, das condi¢des de vida normais de pessoas em
idade semelhante, e deverdo incluir instalacdes para: atividades recreacionais e de lazer;
educacionais; de reabilitagdo vocacional, dentre outras.

Destarte, os direitos de pacientes acometidos por transtornos mentais ndo se esgotam na
supracitada resoluc¢do, existindo outros previstos também em documentos internacionais como

no Pacto Internacional sobre Direitos Econdmicos, Sociais e Culturais [internalizado pelo
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Decreto n° 591/1992] e no Pacto Internacional sobre Direitos Civis e Politicos [internalizado

pelo Decreto n° 592/1992]:

[...] (1) direito de toda pessoa desfrutar o mais elevado nivel possivel de saude fisica
e mental [artigo 12, Pacto Internacional sobre Direitos Econdmicos, Sociais e
Culturais — PIDESC]; (ii) direito a ndo ser submetido & tortura, nem a penas ou
tratamentos cruéis, desumanos ou degradantes, ¢ o de ndo submeter uma pessoa,
sem seu livre consentimento, a experiéncias médicas ou cientificas [art. 7°, Pacto
Internacional sobre Direitos Civis e Politicos — PIDCP]; (iii) direito a ndo ser
submetido a intervengdes arbitrarias na sua privacidade, familia ou local de moradia
[art. 17, PIDCP]; (iv) direito a ndo sofrer discriminag@o alguma por motivo de raca,
cor, sexo, religido, opinido politica ou outra natureza, origem nacional ou social,
situagdo econdmica, nascimento ou qualquer outra condi¢cdo [PIDCP, art. 2°]; (v)
direito a liberdade e a seguranga pessoais € a ndo ser preso ou encarcerado
arbitrariamente, nem privado de sua liberdade, salvo pelos motivos previstos em lei
e em conformidade com os procedimentos [PIDCP, art. 90].153

Por sua vez, a Lei n° 11.343/2006, nos artigos 20 a 26, elenca diretrizes e principios
direcionados as atividades de aten¢do e reinsercao social de usuarios e dependentes de drogas,
dentre as quais, merecem destaque a adog¢dao de politicas de redugdo de danos e riscos
associados ao consumo de substancias entorpecentes. Essas politicas, de enorme relevancia,
justamente, por humanizarem o tratamento da adic¢do, serdo melhor abordadas no item
seguinte. Cabe por hora, revelar as principais orientagdes para a reinser¢ao social de usuarios
e dependentes previstas na lei antidrogas.

De inicio, a referida lei [artigo 20], de forma vanguardista e inovadora em relacao a Lei
n® 6.368/1976 [antigo diploma legal de combate ao trafico de drogas], reconheceu que
qualquer atividade que vise a melhoria da qualidade de vida e a redu¢do de danos e riscos
associados ao uso de drogas sdo atividades de ateng¢do aos usudrios, aos dependentes e aos
respectivos familiares. Esse fato merece louvor, haja vista possibilitar o desenvolvimento e
implementa¢do de politicas de redugdo de danos sem qualquer associagdo dessas praticas as
condutas delitivas de induzir, instigar ou auxiliar alguém ao uso indevido de droga,
popularmente denominadas de apologia ao uso de drogas, previstas no artigo 33, §2° da
mesma lei.

Tanto as atividades de ateng¢do quanto as de reinsercdo social [direcionadas para a
integracdo ou reintegragdo em redes sociais de usudrios, dependentes e seus familiares] devem
seguir diretrizes e principios alinhados ao respeito ao usuario e ao dependente de drogas,
independentemente, de quaisquer condi¢des [sejam eles moradores de rua ou ndo]; devem
observar os direitos fundamentais da pessoa humana, suas peculiaridades socioculturais, bem

como devem definir projetos terapéuticos individualizados e com atengdo, sempre que

% RODRIGUES, Luciana Boiteux de Figueiredo. Liberdade individuais, direitos humanos e a internagio
forcada em massa de usuarios de drogas. Revista Brasileira de Estudos Constitucionais — RBEC, Belo
Horizonte, ano 7, n.25, p. 53-80, jan./abr. 2013, p. 62.
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possivel, de forma multidisciplinar e por equipes multiprofissionais, observando, ademais, os
principios e diretrizes do Sistema Unico de Saude e da Politica Nacional de Assisténcia
Social.

Finalmente, a Lei 11.343/2006 [artigo 26] também assegura ao usuario ou dependente
de drogas preso ou submetido & medida de seguranga, o acesso aos servigcos de atencdo a
saude disponibilizados pelo respectivo sistema penitenciario.

Portanto, em diversos diplomas legais, nacionais e internacionais, ha a outorga de
direitos aos usudrios e dependentes de drogas, bem como aos portadores de transtornos
mentais, ficando evidente que estes ndo se confundem. Considera-se, pois, clara afronta e
violagdo aos direitos humanos a ndo observagao de todos esses instrumentos normativos pelas

autoridades brasileiras.

CAPITULO 2 — AS INTERNACOES FORCADAS PARA TRATAMENTO DE
DEPENDENTES QUIMICOS E HIGIENISMO SOCIAL: POLITICAS DE
CONTROLE DA POBREZA
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2.1 A POLITICA NACIONAL DE TRATAMENTO DE DEPENDENTES
QUIMICOS E AS INTERNACOES FORCADAS DE USUARIOS DE DROGAS NO
RIO DE JANEIRO/RJ E EM SAO PAULO/SP

Durante anos, no Brasil, o problema do uso e abuso de drogas ilicitas foi encarado pelas
autoridades publicas como caso de policia apenas. O usudrio, muitas vezes, respondia a
processo criminal e, quando bem assistido por advogado, contando com a sorte de encontrar
um magistrado mais sensivel as causas sociais, nao iria cumprir pena em estabelecimentos
carcerarios de praxe [presidios, penitenciarias...], mas conseguia uma medida de seguranca
para internamento ambulatorial ou em hospital de custodia.

Todavia, mesmo que, historicamente, o consumo de substancias psicoativas ilicitas
esteja associado a pratica de delitos, fato ¢ que boa parte dos dependentes quimicos ndo ¢
criminosa. Logo, surge a questdo: o que fazer com estas pessoas, que abdicaram de suas
familias e lares, quando possuiam alguma estrutura familiar, para viver perambulando nas
ruas se entregando ao vicio, nas famosas cracolandias ou qualquer outra nome que se queira
dar?

Chamar a policia, colocéd-los para correr desesperadamente, arriscando a vida entre
carros € caminhdes ao atravessarem ruas € avenidas dos grandes centros urbanos como Sao
Paulo/SP e Rio de Janeiro/RJ, como se faz com moscas que se quer afastar das prateleiras de
uma padaria? Ou simplesmente ignora-los e fingir que tudo estd sob controle? Infelizmente, a
realidade, em varias cidades brasileiras, ¢ de descaso, abandono e desrespeito a direitos
humanos.

O que se observa ¢ uma enorme lacuna entre a pratica e a teoria. Apesar de existirem
instrumentos normativos varios a regular a relacao entre o dependente quimico e o Estado, em
especial na esfera federal, a Lei n® 10.216/2001 [dispde sobre a protecdo e os direitos das
pessoas portadoras de transtornos mentais e redireciona o modelo assistencial em saude
mental] e a Lei n° 10.708/2003 [institui o auxilio-reabilitacdo psicossocial para pacientes
acometidos de transtornos mentais egressos de internagdes], ha uma insuficiéncia, quer seja
na falta de infraestrutura técnica [leitos em hospitais de referéncia e centros de atendimento]
quer seja na falta de profissionais qualificados para lidar com a questao.

No entanto, na ultima década, houve a estruturagdo de uma rede publica de atengdo a
satide mental em todo o pais. Este modelo propde a redugdo pactuada e programada dos leitos
psiquiatricos, e conta com uma rede de servigos e equipamentos, estrategicamente

organizados em torno dos Centros de Atengao Psicossociais [CAPS]. A proposta do Ministério
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da Saude ¢ que as internagdes sejam feitas em leitos de atencgdo integral em hospitais gerais,
. . . . i 154
sendo os leitos em hospitais psiquiatricos de grande porte, aos poucos, substituidos.
Atualmente, a rede de atengdo psicossocial ¢ implantada de acordo com o porte dos
. , . . . 155
municipios [carater demografico], sendo constituida pelos seguintes componentes:

a) aten¢ao basica em saude

A atencgdo bdasica apresenta a Saude da Familia como estratégia prioritdria para sua
organizacdo, resultado da reorientacio do modelo assistencial, tendo em vista sua
operacionalizagdo mediante a atuagcdo de equipes multiprofissionais em unidades basicas de
saude [UBS] e nos domicilios da populagdo circunvizinha. Estas equipes estabelecem
vinculos com a populacdo da regido em que atuam e, desta maneira, contribuem diretamente
para promocao, prevengdo e recuperacao em saude, além de realizar diagnostico situacional, o
que favorece a elaboragdo e implementacao de politicas pl’lblicas.156

No entanto, apesar da sistematica do funcionamento em rede deixar evidente a
importancia do papel a ser desempenhado pela atencdo basica em saude na assisténcia aos
usuarios de drogas, verifica-se que quase a totalidade da Estratégia de Saude da Familia [ESF]
ndo inclui agdes especificas de atengdo ao usudrio de drogas, situacdo que ¢ agravada por uma
area de cobertura incipiente, sendo inferior a 20% em algumas cidades brasileiras.™’

A atencdo basica, ainda, ¢ formada pelos centros de convivéncia e por equipes de
atencao a populacdes especificas: equipe de consultério na rua e equipe de apoio aos servicos
do componente Atencao Residencial de Carater Transitorio.

Os Centros de Convivéncia, espagos de convivio, sdo estratégicos para a inclusdo social
das pessoas com transtornos mentais ou que fazem uso de crack, alcool e outras drogas, pois
neles sdo oferecidos a populacdo em geral espagos de sociabilidade, producao e intervengao
na cultura e na cidade, enquanto que as equipes de consultorio na rua consistem em unidades

moveis de atendimento, compostas por equipes multiprofissionais, que se deslocam as regides

com elevada concentracdo de usuarios de alcool e outras drogas para a realizacdo da

1 BRASIL. Ministério Pablico do Estado do Rio de Janeiro. Ministério Publico e Tutela a Satide Mental.
Rio de Janeiro: Centro de Estudos Juridicos e Fundagdo Escola Superior do Ministério Publico do Estado do Rio
de Janeiro, 2010, p. 8 - 9.

1% |dem. Ministério da Saude. Portaria n° 3.088, de 23 de dezembro de 2011. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2011/prt3088 23 12 2011 _rep.html. Acesso em: 17/09/2014.

1% BISCHOFF, Juliana. Aspectos juridicos de internacdes psiquiatricas compulsérias para criangas,
adolescentes e jovens dependentes em crack: a experiéncia do municipio do Rio de Janeiro. Disponivel em:
http://www.repositorio.uniceub.br. Acesso em: 24/09/2014.

7 Ibidem.
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abordagem desses individuos.™®

J& a equipe de apoio aos servicos do componente Aten¢do Residencial de Carater
Transitorio oferece suporte clinico € apoio a esses pontos de atengdo, coordenando o cuidado
e prestando servigos de atengdo a saude de forma longitudinal e articulada com os outros
pontos de atengio da rede.™

b) atengdo psicossocial especializada

A atencgao psicossocial especializada ¢ formada pelos Centros de Atengao Psicossocial
[CAPS]. O CAPS ¢ o nucleo de uma nova clinica, produtora de autonomia, que convida o
usuario a responsabilizagdo e ao protagonismo em toda a trajetdria do seu tratamento.
Constituem-se em servicos de saide municipais, abertos, comunitarios e que disponibilizam
assisténcia as pessoas com transtornos mentais severos e persistentes. Além de assegurarem
acompanhamento clinico, visam a reinsercdo social destes individuos por intermédio de
incentivos ao trabalho, esporte, lazer, exercicio dos direitos civis e fortalecimento dos lagos
afetivos. O cuidado, no ambito do CAPS, ¢ desenvolvido por intermédio de Projeto
Terapéutico Individual envolvendo, em sua constru¢dao, a equipe, o usuario ¢ sua familia,
sendo esses centros também responsaveis pelo suporte a atencdo em satide mental da rede
basica.'®

Os CAPS sao classificados, de acordo com a densidade demografica e as atividades
desenvolvidas em: CAPS I [para cidades de pequeno porte, indicado para municipios com
populagdo acima de vinte mil habitantes]; CAPS II [para cidades de médio porte, indicado
para municipios com popula¢do acima de setenta mil habitantes]; CAPS III [funciona 24
horas, indicado para municipios com populacdo acima de duzentos mil habitantes]; CAPSi
[atende criangas e adolescentes, indicado para municipios com populagdo acima de cento e
cinquenta mil habitantes]; CAPSAD [atende adultos e criancas ou adolescentes com
problemas pelo uso abusivo de dalcool e outras drogas, indicado para municipios com
populacdo acima de setenta mil habitantes]; e CAPSAD III [atende, vinte e quatro horas,

adultos ou criangas e adolescentes com necessidades de cuidados clinicos continuos, indicado

para municipios com populacdo acima de duzentos mil habitantes]. Porém, em municipios

18 BRASIL. Ministério da Satde. Abordagens Terapéuticas a Usuarios de Cocaina/Crack no Sistema Unico
de Saude, 2010. Disponivel em: http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/abordagemsus.pdf. Acesso em:
24/09/2014.

")ldem. Portaria n° 3.088, de 23 de dezembro de 2011. Disponivel  em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2011/prt3088 23 12 2011 rep.html. Acesso em: 17/09/2014.
160'1dem. Ministério Publico do Estado do Rio de Janeiro. Ministério Publico e Tutela & Satde Mental. Rio de
Janeiro: Centro de Estudos Juridicos e Fundacdo Escola Superior do Ministério Pablico do Estado do Rio de
Janeiro, 2010, p. 11.
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que ndo dispdem de CAPSAD, os CAPS 1, I e III devem assumir algumas de suas fungdes.'®*

¢) aten¢do de urgéncia e emergéncia

Os pontos de atengdo de urgéncia e emergéncia sao responsaveis, em seu ambito de
atuacdo, pelo acolhimento, classificagdo de risco e cuidado nas situagdes de urgéncia e
emergéncia das pessoas com sofrimento ou transtorno mental e com necessidades decorrentes
do uso de crack, alcool e outras drogas, sendo formados por: SAMU 192; sala de
estabilizacado; UPA 24 horas [Unidades de Pronto Atendimento]; portas hospitalares de
62

atencao a urgéncia/pronto socorro; Unidades Basicas de Saude, entre outros.t

d) atencdo residencial de carater transitdrio

A atengdo residencial de carater transitorio é constituida por Unidade de Acolhimento e
por Servigos de Atencdo em Regime Residencial.

A Unidade de Acolhimento [funciona 24 horas], cujo tempo de permanéncia ¢ de até
seis meses, oferece cuidados continuos de satde, em ambiente residencial, para pessoas
[ambos os sexos] com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas que
apresentem acentuada vulnerabilidade social e/ou familiar e demandem acompanhamento
terapé€utico e protetivo de cardter transitorio. O tratamento na Unidade de Acolhimento serd
definido exclusivamente pela equipe do CAPS de referéncia que serd responsavel pela
elaboragdo do projeto terapéutico singular do usuario, considerando a hierarquizacdo do
cuidado e priorizando a atengcdo em servicos comunitarios de satde. Estas unidades sdo
divididas em: Unidade de Acolhimento Adulto [para maiores de 18 anos]; e Unidade de
Acolhimento Infanto-Juvenil [para adolescentes e jovens entre 12 e 18 anos].*®

Os Servicos de Atencdo em Regime Residencial, entre os quais, incluem-se as
Comunidades Terapéuticas, devem prestar servico destinado a oferecer cuidados continuos de
satde, de carater residencial transitorio por até nove meses para adultos com necessidades
clinicas estaveis decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas.164

As comunidades terapéuticas sao instituigdes que prestam servigos de atencao a pessoas
com transtornos decorrentes do uso, abuso ou dependéncia de substancias psicoativas, em

regime de internagdo, tendo por principal instrumento terapéutico a convivéncia entre os

pares, que possibilita o compartilhamento de experiéncias entre individuos com histérico de

1BRASIL. Ministério da Salde. Portaria n° 3.088, de 23 de dezembro de 2011. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2011/prt3088 23 12 2011 _rep.html. Acesso em: 17/09/2014.
Ihidem.

1bidem.

*Ibidem.
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A e 165
dependéncia quimica.

) aten¢do hospitalar

Os casos graves e¢ com risco de morte ao usuario de drogas devem ser,
preferencialmente, efetivados em leitos de hospitais gerais e em leitos de unidades de pronto
atendimento, dispositivos dotados de infraestrutura especializada para os atendimentos de
urgéncia e de maior complexidade. Assim, estas unidades devem abranger o tratamento dos
quadros clinicos severos de abstinéncia ou de comorbidades relacionados ao uso abusivo de
substancias psicotr(')picas.166

A atengdo hospitalar ¢ formada pelos pontos de atengdo: enfermaria especializada em
Hospital Geral [casos graves, em especial, de abstinéncias e de intoxicagdes severas, cuja
internacdo de curta duracdo até a estabilidade clinica deve estar articulada com o Projeto
Terapéutico Individual desenvolvido pelo CAPS]; e servico Hospitalar de Referéncia, que
devera oferecer suporte hospitalar, por meio de internagdes de curta duracdo, para usuarios de
alcool e/ou outras drogas, em situagdes assistenciais que evidenciarem indicativos de
ocorréncia de comorbidades de ordem clinica e/ou psiquica, sempre respeitadas as
determinacgoes da Lei n° 10.216/2001.%°

Logo, gradualmente, os leitos em hospitais psiquiatricos estdo sendo reduzidos ante a
implantacio de CAPSAD e outros servicos mais comunitdrios de tratamento, como os
consultérios de rua, haja vista, por suas peculiaridades, ndo serem considerados os locais mais
adequados ao tratamento de dependentes quimicos, havendo a recomendag¢do de internagdes,
apenas, em casos excepcionais, € que estas sejam de curtissima duracao.

f) estratégias de desinstitucionalizacao

Essas estratégias sdo formadas pelos Servigos Residenciais Terapéuticos que sdo
moradias inseridas na comunidade, destinadas a acolher pessoas egressas de internacdo de
longa permanéncia [dois anos ou mais ininterruptos], egressas de hospitais psiquiatricos e
hospitais de custodia, entre outros. 168
Para a assisténcia de individuos com longa historia de internacdo em hospitais

psiquiatricos [2 anos ou mais de internagdo ininterruptos], inclusive em hospitais de custodia,

15BISCHOFF, Juliana. Aspectos juridicos de internacBes psiquiatricas compulsérias para criancas,

adolescentes e jovens dependentes em crack: a experiéncia do municipio do Rio de Janeiro. Disponivel em:

http://www.repositorio.uniceub.br. Acesso em: 24/09/2014.

16 BRASIL. Ministério da Satde. Abordagens Terapéuticas a Usuérios de Cocaina/Crack no Sistema Unico

de Salde, 2010. Disponivel em: http://portal.saude.gov.br/portal/arquivos/pdf/abordagemsus.pdf. Acesso em:

24/09/2014.

%7ldem.  Portaria n° 3.083, de 23 de dezembro de 2011. Disponivel  em:

Est;[p://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudeIegis/gm/2011/prt3088_23_12_2011_rep.html. Acesso em: 17/09/2014.
Ibidem.
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o Governo Federal, por intermédio da Lei 10.708/2003, instituiu o Programa de Volta para
Casa, que em consonancia com o disposto no artigo 5° da Lei 10.216/2001, tutelou os
interesses dos individuos em situacdo de grave dependéncia institucional, com a adogao de
medidas para alta planejada e reabilitagao psicossocial assistida.™®®

Assim, o Programa de Volta para Casa, além de objetivar a garantia de cuidados, de
acompanhamento e de integracdo social destes individuos fora da unidade hospitalar,
estabeleceu o pagamento de auxilio-reabilitagdo ao proprio beneficiario ou a representante
legal, nas hipoteses de incapacidade para o exercicio dos atos da vida civil. Este beneficio
significa a disponibilizagdo de uma bolsa mensal, com duracdo de até dois anos, com
possibilidade de renovacdo conforme as exigéncias de cada caso concreto, com vistas a
assegurar suporte financeiro minimo a reabilitacdo social dos egressos de hospitais
psiquiatricos. 170

) reabilitacdo psicossocial

Esse componente, importantissimo para a inclusao social dos acometidos de transtornos
mentais e/ou abusadores de substincias entorpecentes, ¢ composto por iniciativas de geracao
de trabalho e renda/empreendimentos solidarios/cooperativas sociais, por meio da inclusao
produtiva, formagao e qualificagdo para o trabalho dessas pessoas.171

Desta forma, pode-se sistematizar a rede de atengao psicossocial da seguinte forma:

Tabela n® 5

COMPONENTE PONTOS DE ATENCAO

Unidade Bésica de Saude [Nucleo de Apoio a Saude da

Familia]

Atencdo Basica em Saude Consultorio de Rua

Centros de Convivéncia

Apoio aos servigos do componente Atencdo Residencial

de Carater Transitorio

Atengao Psicossocial CAPS, nas diferentes modalidades

Estratégica

SAMU 192

Sala de estabilizacao

169 BRASIL. Ministério Piblico do Estado do Rio de Janeiro. Ministério Pablico e Tutela & Satde Mental. Rio
de Janeiro: Centro de Estudos Juridicos e Fundacdo Escola Superior do Ministério Publico do Estado do Rio de
Janeiro, 2010, p. 26.

% Ibidem.

"1dem. Ministério da Salde. Portaria n° 3.088, de 23 de dezembro de 2011. Disponivel em:
http://bvsms.saude.gov.br/bvs/saudelegis/gm/2011/prt3088 23 12 2011 rep.html. Acesso em: 17/09/2014.
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Atencao de Urgéncia e UPA 24 horas e portas hospitalares de atengdo a
Emergéncia urgéncia/pronto socorro

Unidades Basicas de Saude

Atengao Residencial Unidade de Acolhimento

de Caréater Transitdrio Servigo de Aten¢ao em Regime Residencial

Enfermaria Especializada em Hospital Geral

Atenc¢ao Hospitalar Servigco Hospitalar de Referéncia
Estratégias de Servigos Residenciais Terapéuticos [Programa de Volta
Desinstitucionalizagdo para Casa]

Estratégias de Reabilitacao Iniciativas de geracdo de trabalho e renda;

Psicossocial empreendimentos soliddrios e cooperativas sociais

Fonte: Ministério da Satude. Portaria n°® 3.088, de 23 de dezembro de 2011.

Destarte, o que se observa ¢ uma mudanga de paradigma na elaboragdo e execugdo de
politicas publicas relacionadas a saide mental no Brasil, que passou a priorizar a¢des extra-
hospitalares, refletindo na alocagdo de investimentos federais que, no ano de 2009, totalizou
67,7 % dos recursos para a sade mental gastos com agdes comunitarias. Entre os anos de
2002 e 2010, mais de 35.000 leitos com baixa qualidade assistencial foram fechados. Os
hospitais psiquiatricos restantes ficaram menores e 44% dos leitos estdo situados em hospitais
de pequeno porte. 172

Ocorre que, apesar da reforma psiquiatrica vivenciada no pais na tltima década e da
melhoria da rede de atengdo psicossocial, o atendimento institucionalizado adequado aos
dependentes quimicos ainda ¢ insuficiente. Para os 5.564 municipios brasileiros, hé, apenas,
1.742 CAPS distribuidos de forma ndo uniforme: 640 na regido Nordeste; 99 na regido
Centro-Oeste; 585 na regido Sudeste e 323 na regido Sul. Pernambuco, por exemplo, com 185
municipios possui, apenas, 69 CAPS.}"

Esses numeros mostram-se insuficientes, principalmente, se levarmos em consideragao
que o Brasil ¢ o maior mercado de crack do mundo, representando 20% do consumo mundial

de crack e cocaina, entorpecentes que geraram dependéncia em 48% dos usuarios, sendo a

Regido Nordeste a segunda do pais em numero de consumidores [27%], estando atrés, apenas,

172 BRASIL. Ministério da Saude. Satide Mental em Dados-7. Edicdo Especial, Ano V, n® 7, junho de 2010.
Brasilia, 2010. Disponivel em: www.saude.gov.br/bvs/saudemental. Acesso em: 24/09/2014.

'3 |dem. Satde Mental em Dados-10. Ano VII, n° 10, marco de 2012. Brasilia, 2012. Disponivel em:
www.saude.gov.br/bvs/saudemental. Acesso em: 24/09/2014.
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da Regido Sudeste [46%].1

Nao obstante a existéncia de toda a rede de ateng@o psicossocial exposta acima, algumas
cidades, como o Rio de Janeiro/RJ e Sdo Paulo/SP, vém adotando medidas polémicas como a
internagdo compulsoria e o recolhimento for¢ado das ruas de criangas, adolescentes e adultos
usuarios de drogas.

Em 27 de maio de 2011, com o aval do Poder Judiciario e do Ministério Publico, a
Secretaria Municipal de Assisténcia Social [SMAS] da cidade do Rio de Janeiro
implementou, por meio da Resolugdao n°® 20, o recolhimento e a internagdo compulsorios de
criangas e adolescentes em situacdo de rua que supostamente faziam uso de crack e outras
drogas.!™

Esta resolucdo instituiu o Protocolo do Servico Especializado em Abordagem Social, e
tinha por publico de atuacdo criangas, adolescentes, jovens, adultos, idosos e familias que
possuiam vinculos familiares interrompidos ou fragilizados com /locus de atuagdo nos
logradouros da Cidade do Rio de Janeiro/RJ. Assim, eram consideradas pessoas em situagao
de rua o grupo populacional heterogéneo que possuisse em comum a pobreza extrema, os
vinculos familiares interrompidos ou fragilizados e a inexisténcia de moradia convencional
regular, e que utilizasse os logradouros publicos e as areas degradadas como espago de
moradia e de sustento, de forma temporaria ou permanente, bem como as unidades de
acolhimento para pernoite ou como moradia provisoria.'"

A Resolugdo n° 20, ainda, previa [artigo 5°, §3°, §4° e §5°] que a crianca e o adolescente
que estivessem, nitidamente, sob a influéncia do uso de drogas afetando o seu
desenvolvimento integral seria avaliado por uma equipe multidisciplinar e, caso fosse
diagnosticada a necessidade de tratamento para recuperacdo, os mesmos deveriam ser
mantidos abrigados em servigo especializado de forma compulsoéria. Todavia, se a abordagem
ocorresse no periodo da noite, independente, de estarem ou ndo sob a influéncia do uso de
drogas, também deveriam ser mantidos abrigados/acolhidos de forma compulséria, com o

objetivo de garantir suas integridades fisicas, sendo que, em ambas as abordagens [diurnas e

noturnas], a constri¢ao da liberdade so cessaria apds anuéncia do Conselho Tutelar da area e a

1 L ARANJEIRA, Ronaldo (Org.) et al. 11 Levantamento Nacional de Alcool e Drogas: o uso de cocaina e
crack no Brasil. Disponivel em: http://oglobo.globo.com/arquivos/ii_lenad.pdf. Acesso em: 19/09/2014.

1> SOUZA, Alice de Marchi Pereira; LIMA, Isabel Costa. Um déja vi: recolhimento e internacdo compulséria
de criancas e adolescentes e a reedicdo de praticas de controle da pobreza na cidade do Rio de Janeiro. In:
CEDECA RIO DE JANEIRO. Internagdo e Recolhimento Compulsorio: Uma politica violadora dos direitos
humanos. Rio de Janeiro: 2013, p. 4-5.

76 R10 DE JANEIRO. Poder Executivo Municipal. Secretaria Municipal de Assisténcia Social. Resolucéo
SMAS n° 20 de 27 de maio de 2011. Disponivel em:
http://doweb.rio.rj.gov.br/ler_pdf.php?edi_id=1858&page=22. Acesso em: 22/09/2014.
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- , (1177
autorizacdo do Juizo responsavel.

Destarte, o protocolo previa que a abordagem fosse realizada por funcionarios da SMAS
acompanhados por agentes da Policia Militar e que todas as criangas e adolescentes abordados
fossem, de imediato, encaminhados a Delegacia de Protecao a Crianca e ao Adolescente
[DPCA], mesmo sem indicios de flagrante delito [espécie de detencdo para averiguagdo], para
que fossem identificados e para que fosse verificada a existéncia de mandado de busca e
apreensao por descumprimento de medida socioeducativa. Caso houvesse um mandado
expedido para algum adolescente, o mesmo era encaminhado para o Departamento Geral de

Acdes Socioeducativas [DEGASE].!"

O procedimento era realizado da seguinte forma: a crianga ou adolescente em
situagdo de rua eram abordados pelos agentes da SMAS, e depois levados a
Delegacia de Protecdo a Crianga ¢ ao Adolescente [DPCA] para que fosse verificada
existéncia de mandado de busca e apreensdo; caso houvesse, seria imediatamente
encaminhada ao Poder Judicidrio. Em caso negativo, se se encontrassem
“claramente” sob a influéncia de drogas seriam recolhidos a abrigo especializado de
forma compulséria. Estes s6 seriam liberados apds anuéncia tanto do Conselho
Tutelar quanto do Juizo responsavel, ou seja, a logica se inverte, a regra ¢ a
interna(;f;g e a liberdade s6 poderia ocorrer com ordem judicial ou do Conselho
Tutelar.

Ocorre que, em algumas regides da cidade, ao invés de irem para a delegacia, as
criangas e adolescentes, logo ap0s a operacdo, eram levadas para o Batalhdo da Policia Militar
onde profissionais da SMAS [inclusive psicologos e assistentes sociais] aguardavam para
realizar um atendimento cujo objetivo era identificar todos para posterior encaminhamento
das informagdes para a delegacia. As criangas e adolescentes que ndo fossem levados para o
sistema socioeducativo eram conduzidos para a chamada Central de Recepcdo, porta de
entrada para os “abrigos especializados em dependéncia quimica” conveniados com a SMAS.
Logo, ndo havia qualquer avaliacdo de equipe médica quanto a situacdo de dependéncia
80

.. . . . . ~ 1
quimica antes da institucionalizagao.

Ante os fatos, a Defensoria Publica do Estado do Rio de Janeiro moveu agado civil

Y7 R10 DE JANEIRO. Poder Executivo Municipal. Secretaria Municipal de Assisténcia Social. Resolucéo
SMAS n° 20 de 27 de maio de 2011. Disponivel em:
http://doweb.rio.rj.gov.br/ler_pdf.php?edi_id=1858&page=22. Acesso em: 22/09/2014.

18'SOUZA, Alice de Marchi Pereira; LIMA, Isabel Costa. Um déja vi: recolhimento e internacdo compulséria
de criancas e adolescentes e a reedi¢do de praticas de controle da pobreza na cidade do Rio de Janeiro. In:
CEDECA RIO DE JANEIRO. Internacdo e Recolhimento Compulsério: Uma politica violadora dos direitos
humanos. Rio de Janeiro: 2013, p. 5.

1% RODRIGUES, Luciana Boiteux. Liberdades individuais, direitos humanos e a internacdo forcada em
massa de usuarios de drogas. Revista Brasileira de Estudos Constitucionais — RBEC, Belo Horizonte, ano 7,
n.25, p. 53-80, jan./abr. 2013, p. 56.

180 SOUZA, Alice de Marchi Pereira; LIMA, Isabel Costa. Um déja va: recolhimento e internagdo compulséria
de criangas e adolescentes e a reedicdo de praticas de controle da pobreza na cidade do Rio de Janeiro. In:
CEDECA RIO DE JANEIRO. Internagao e Recolhimento Compulsério: Uma politica violadora dos direitos
humanos. Rio de Janeiro: 2013, p. 5.
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publica [n°® 0347466-26.2011.8.19.0001] contra a prefeitura da cidade, cuja tramitacdo se
encontra sob segredo de justica'®, alegando violagdo a direitos humanos, como também o
Conselho Nacional dos Direitos da Crianga e do Adolescente [CONANDA], 6rgao nacional
de controle da politica de direitos das criancas e adolescentes no pais, declarou ilegal a
Resolugdo n° 20/2011 da SMAS por ndo ser este o 6rgdo com atribuicdo para deliberar as
politicas de protecdo especial a crianca e ao adolescente, bem como por inobservancia das
normativas nacionais € internacionais que versam sobre os direitos da crianca e do
adolescente, assim como a politica nacional de atendimento a saide mental, sugerindo seu
imediato sobrestamento.

Nao obstante, em maio de 2012, o Ministério Publico do Estado do Rio de Janeiro
firmou Termo de Ajustamento de Conduta com a Prefeitura da cidade a fim de que o
municipio se abstivesse de empregar qualquer medida de remoc¢do compulsdria ou
involuntaria da populagdo adulta em situagdo de rua, ressalvadas as hipdteses de flagrante
delito ou determinagdo médica, como também a Comissdo de Direitos Humanos da
Assembleia Legislativa estadual criou uma subcomissdo que passou a visitar, fiscalizar e
denunciar a situacdo das unidades de recolhimento dos adolescentes internados
compulsoriamente.183

Entretanto, apesar da reacdo da sociedade civil organizada e de diversos 6rgaos publicos
defensores dos direitos humanos, em fevereiro de 2013, o municipio do Rio de Janeiro
ampliou as acdes de internagdo de criancas e adolescentes para adultos em situacdo de rua
supostamente usuarios de crack e outras drogas, agora ndo mais embasadas na Resolugdo n°
20/2011, mas sim na Lei n°® 10.216/2010 com fulcro nas internacdes involuntarias.*®

Por sua vez, no municipio de Sao Paulo/SP, desde 2009, a Secretaria Municipal de
Satde, em agdo integrada com a Policia Militar e a Guarda Civil Metropolitana, vinha
recolhendo forgcadamente das ruas do Centro [a conhecida “cracolandia” da Luz], usuarios de
drogas por meio da Operagdo Centro Legal. O programa era divido em trés fases: policial;
social e de satde. Até margo de 2013, a operagao havia resultado em 693 prisdes € em mais de

90.000 abordagens policiais, apreensdes de drogas [crack, cocaina e maconha] e em 1.363

81 RODRIGUES, Luciana Boiteux. Liberdades individuais, direitos humanos e a internacéo forcada em
massa de usuarios de drogas. Revista Brasileira de Estudos Constitucionais — RBEC, Belo Horizonte, ano 7,
n.25, p. 53-80, jan./abr. 2013, p. 56-57.

182 BRASIL. Conselho Nacional dos Direitos da Crianca e do Adolescente. Nota técnica n® 2/2011. Disponivel
em: http://arededacidadania.wordpress.com/2011/09/14/. Acesso em: 23/09/2014.

183 RODRIGUES, Luciana Boiteux. Liberdades individuais, direitos humanos e a internacgéo forcada em
massa de usuarios de drogas. Revista Brasileira de Estudos Constitucionais — RBEC, Belo Horizonte, ano 7,
n.25, p. 53-80, jan./abr. 2013, p. 57.

184 Ibidem, p. 58.



90

: ~ .. 185
Internacoes.

Em Sao Paulo, ha noticias de que a Prefeitura esteja, via Secretaria Municipal de
Saude, praticando interna¢des compulsorias como politica ptiblica desde 2009, com
a “Operagdo Centro Legal”. Segundo os dados oficiais, teriam sido realizadas cerca
de 2.800 internagdes entre 2009/2012, das quais as autoridades afirmam que cerca
de 300 casos [11% do total] teriam sido de internagdes contra a vontade do paciente.
[...]

Diante dessa politica adotada nas duas cidades, em que pesem suas diferencas
pontuais — eis que Sdo Paulo tem um sistema mais centralizado e com maior
controle judicial, enquanto, no Rio de Janeiro, a politica ¢ exclusivamente
municipal, sem participacdo de juizes na avaliag@o especifica dos casos — verifica-se
que ambas se baseiam, prioritariamente, na internagdo forcada em massa de
populagdo que vive nas ruas. Tal estratégia ndo considera prioritarias outras
modalidades redutoras de danos muito mais eficazes, tais como o atendimento em
regime aberto realizado nos Centros de Atengdo Psicossocial Alcool e Drogas
[CAPS-AD], ligado ao SUS, no Programa de Saude da Familia, na exitosa
experiéncia dos Consultorios de Rua, em Centros de Convivéncia para o
acolhimento e apoio sem internacdo, ou o uso de leitos em Hospital Geral para
desintoxicag@o nos casos em que ha necessidade comprovada. Nao se vé esforcos
em implementagdo e manutencdo de politicas publicas integradas e de qualidade
para a solug@o, ou a0 menos minimizacdo desse problema, pelo contrario, a decisdo
politicg6 nessas cidades € priorizar a exclusdo da populagdo de rua a qualquer
custo.

Essas operacdes equivocadas de militarizagcdo da questdo da drogadicdo, envolvendo a
policia militar e a guarda municipal, apenas, conseguiram dispersar os usuarios de drogas por
diversas ruas do centro da cidade de Sdo Paulo/SP, ndo resolvendo, em definitivo, os
problemas sociais e pessoais que os levaram a usar drogas e a desenvolver a dependéncia
quimica.

Por isso, percebendo a ineficacia dessas politicas publicas e, em meio a pesadas criticas,
em 14 de janeiro de 2014, a Prefeitura Municipal de Sdo Paulo, apos seis meses de
deliberacdo e audiéncias publicas, inclusive, com usudrios de drogas das regides envolvidas,
implementou a primeira etapa de um novo projeto intersecretarial que visa a resgatar a
dignidade de pessoas que viviam nos 147 barracos distribuidos entre as ruas Helvécia e Dino
Bueno, na Luz, regido central da cidade. O projeto denominado De Bracos Abertos envolve as
secretarias municipais de Satde [SMS], Assisténcia e Desenvolvimento Social [SMADS],
Trabalho e Empreendedorismo [SDTE], Seguranca Urbana [SMSU], Desenvolvimento
Urbano [SMDU] e Direitos Humanos ¢ Cidadania [SMDHC].187

18 SAO PAULO. Poder Executivo Estadual. Secretaria de Estado dos Negécios de Seguranca Publica. Policia
Militar. Operagéo Centro Legal - Boletim n° 061. Disponivel em:
http://www.policiamilitar.sp.gov.br/hotsites/centrolegal/boletim.html. Acesso em: 24/09/2014.

18 RODRIGUES, Luciana Boiteux. Liberdades individuais, direitos humanos e a internagéo forcada em
massa de usuarios de drogas. Revista Brasileira de Estudos Constitucionais — RBEC, Belo Horizonte, ano 7,
n.25, p. 53-80, jan./abr. 2013, p. 57 -58.

187 SAO PAULO. Poder Executivo Municipal. Secretaria de Direitos Humanos e Cidadania. Assessoria Especial
de Politicas Publicas sobre Drogas. Prefeitura finaliza primeira etapa do programa De Bragos Abertos na
Cracolandia. Disponivel em: http://www.prefeitura.sp.gov.br. Acesso em:02/04/2014.
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O programa De Bracos Abertos, iniciativa inédita no pais, prevé a oferta de
abrigamento, tratamento de saude, alimentacdo, atividade ocupacional e capacitacdo
profissional a todos os seus participantes. A iniciativa visa ao enfrentamento do problema sem
uso de violéncia ou da mera dispersdo dos usuarios do local, valorizando o tratamento
voluntario e o acompanhamento psicossocial. A guarda municipal metropolitana, apenas,
atuard no intuito de impedir a constru¢do de novos barracos na regido em que 0S USUArios

foram removidos.

[...] parte dos cadastrados iniciou atividades de zeladoria na regido, ocupacdo pela
qual receberdo um auxilio financeiro no valor de R$ 15,00 por dia. Para isso, no
entanto, eles precisardo também participar de um curso de capacitacdo profissional
ofertado pela propria SDTE, cuja area dependera de eventuais aptiddes ou vontades
dos beneficiarios. Os participantes terdo ainda direito a tomar café da manha,
almocar e jantar em uma unidade do restaurante Bom Prato.

A alocag@o das pessoas nos quartos de hotel mantém lagos de familia, amizade e
casamento. “Estamos trabalhando neste processo com respeito a constituigdo das
barracas. Nos cadastramos quem era casal, quem era familia, quem era solteiro.
Registramos também as carrogas, cachorros e pertences ¢ procuramos dar uma
solucdo para estas questdes individualmente”, detalhou a secretaria de Assisténcia e
Desenvolvimento Social, Luciana Temer.

A recuperacdo de cada uma das pessoas receberd o investimento mensal de um
salario minimo e meio. Deste valor, cerca de R$ 480 financiardo as acomodagdes. O
De Bragos Abertos da corpo a uma reformulagio da Politica de Alcool e Drogas do
Municipio que podera ser estendida para outras areas da Cidade. Prevé-se, por
exemplo, a inscri¢do e o atendimento da populacédo flutuante do local, isto €, pessoas
que circulam e consomem drogas pelas ruas da regido.

O planejamento do De Bragos Abertos foi realizado de forma participativa com os
moradores da regido. “Desde julho tratamos deste assunto. No6s ouvimos dos
dependentes quimicos ao longo destes meses aquilo que eles esperavam de nos.
Apareceram quatro coisas: primeira coisa era a ajuda na alimentagdo, outra na
higiene pessoal, outra com pequenos cuidados médicos, pequenos curativos, e a
questdo do trabalho”, explicou o secretario da Saade, José de Filippi Jr.'%

O éxito do programa, apesar da recente implementacao, consiste, justamente, no fato de
mostrar-se como alternativa mais eficaz as politicas puibicas autoritarias e antidemocraticas de
internacdes forgadas de usuarios de entorpecentes que os retira das ruas [deixando-as “mais
limpas”] sem, contudo, proporcionar-lhes condi¢cdes de reinser¢do social e dignidade. Essa
politica pioneira devolve a autonomia e a autoestima ao dependente quimico quando, por

exemplo, oferece condi¢des de capacitagdo e inclusao laboral.

O consumo de crack entre os beneficiarios do programa “De Bragos Abertos” foi
reduzido, em média, de 50% a 70% de acordo com informacdes das equipes
municipais de Saude. Entre outros fatores, a redugdo se d4 como consequéncia do
resgate social e da inser¢ao de atividades que organizam uma rotina diéria, limitando
assim o uso compulsivo da droga ao longo do dia, hébito que os inabilitava para
outras atividades, inclusive cuidados préprios com saude, alimentagdo e higiene. De
uma média inicial de 10 a 15 pedras por dia, o consumo passou a média de cinco
pedras didrias, concentrado no periodo noturno, segundo os relatos. [...]

188 SAO PAULO. Poder Executivo Municipal. Secretaria de Direitos Humanos e Cidadania. Assessoria Especial
de Politicas Publicas sobre Drogas. Prefeitura finaliza primeira etapa do programa De Bragos Abertos na
Cracolandia. Disponivel em: http://www.prefeitura.sp.gov.br. Acesso em:02/04/2014.
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Desde o inicio das a¢des do programa, em 14 de janeiro, foram realizadas mais de 3
mil abordagens e 355 atendimentos médicos. Neste periodo, 149 pessoas iniciaram
tratamento de saide com vistas a desintoxicacdo. De acordo com as equipes de
acompanhamento, 89% dos 386 participantes cadastrados tém conseguido manter
frequéncia regular nas frentes de trabalho. As faltas ocorrem, geralmente, por motivo
de recaidas a doenca, exaustdo fisica ou turbuléncias na vida social dos
beneficidrios. [...] Diante da auséncia dos beneficidrios, seja nas frentes de trabalhos
ou no curso de capacitacdo, duplas formadas por profissionais das duas areas saem a
procura deles pelos hotéis e ruas da regido. [...]

O programa prevé ainda a criag@o, em até 40 dias, de 80 vagas em uma nova frente
de trabalho, onde os beneficiarios atuardo em atividades de jardinagem e horta
comunitaria - atualmente, as frentes de trabalho atuam na varri¢do de vias da regido
e alguns dos integrantes trabalham na administragdo municipal. [...] O trabalho de
jardinagem consistird em um curso de capacitagdo pratica cuja duragdo sera de 160
horas. A escolha dos integrantes se dard com base na aptiddo dos participantes, a
partir do diagndstico dos programas individuais de acompanhamento. [...]

A administragdo municipal também iniciara o atendimento odontologico gratuito na
regido da Luz. Uma equipe especializada em saude bucal, composta por um dentista,
um auxiliar e um técnico atenderdo os beneficiarios do programa e, também, pessoas
do chamado fluxo, de segunda a sexta-feira. [...]

Iniciado no dia 14 de janeiro, o programa atende atualmente 386 beneficiarios que
viviam em barracas e nas ruas da regido da Cracolandia, no Centro, oferecendo
vagas em hotéis, trés refei¢des diarias, participagdo em uma frente de trabalho, duas
horas de capacitagdo e renda de R$ 15 por dia.*®

Ademais, a Prefeitura de Sao Paulo elaborou um plano intersetorial de Politicas sobre o
Crack, Alcool e outras Drogas que, conjuntamente, com o Programa De Bragos Abertos
[regulamentado pelo Decreto n°® 55 .067/2014'], otimizard a nova politica publica de
enfrentamento a drogadi¢cdo no municipio com a previsao, até¢ 2016, da ampliagdo da rede de
atencao psicossocial disponivel por meio da criagdo de novos: trinta e seis CAPS; 38 unidades
de acolhimento; 40 residéncias terapéuticas; 16 consultorios de rua; 480 vagas em leitos de
hospitais gerais do municipio e do Estado; 624 leitos de acolhimento noturno.'*

Portanto, diferentemente do que vem ocorrendo, atualmente, no municipio de Sao
Paulo/SP e que, a principio, mostra-se como exemplo de politica publica de saude
democrética e inclusiva de enfretamento da drogadicao, as politicas de internacdo for¢ada em
massa de usuarios de drogas no Rio de Janeiro/RJ refletem o elitismo dos mais altos postos da
administracdo publica daquela cidade que ignoram as recomendagdes das politicas
democraticamente construidas pelo conselho municipal dos direitos das criangas e

adolescentes e demais organizagdes da sociedade civil especializadas na tematica,

reverberando o higienismo estatal comprometido, apenas, com os interesses do capital

189 SAO PAULO. Poder Executivo Municipal. Secretaria de Direitos Humanos e Cidadania. Assessoria Especial
de Politicas Publicas sobre Drogas. Prefeitura finaliza primeira etapa do programa De Bragos Abertos na
Cracolandia. Disponivel em: http://www.prefeitura.sp.gov.br. Acesso em:02/04/2014.

190 1dem. Camara Municipal de S3o Paulo. Secretaria de Documentagdo. Decreto n° 55.067, de 28 de abril de
2014. Disponivel em: http://camaramunicipalsp.gaplaweb.com.br/iah/fulltext/decretos/D55067.pdf. Acesso em:
24/09/2014.

191 1dem. Poder Executivo Municipal. Plano Intersetorial de Politicas sobre o crack, alcool e outras drogas.
Disponivel em: http://www.prefeitura.sp.gov.br. Acesso em: 24/09/2014.
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daquela cidade que recebeu e receberd, nos proximos anos, vultosos investimentos em

grandes espetaculos desportivos como se discutird no proximo topico.
2.2 INTERNACOES FORCADAS: HIGIENISMO ESTATAL, DESVIO SOCIAL
E O ESTIGMA DO USUARIO DE DROGAS MORADOR DE RUA

Com o advento do uso cotidiano do crack [cocaina empobrecida] nos centros urbanos, o

entendimento foi que se faziam urgentes medidas drasticas contra a comercializacao da droga,

bem como a elaboracao de estratégias de controle de seus usuarios. A imagem do usuario de

crack foi sendo produzida como a de alguém perigoso e irrecuperavel, um desviante das

regras sociais, um criminoso ou, a0 menos, um marginal em potencial, um “outsider”.

Todos os grupos sociais fazem regras e tentam, em certos momentos € em algumas
circunstancias, impd-las. Regras sociais definem situagdes e tipos de comportamento
a clas apropriados, especificando algumas a¢des como “certas” e proibindo outras
como “erradas”. Quando uma regra ¢ imposta, a pessoa que presumivelmente a
infringiu pode ser vista como um tipo especial, alguém de quem ndo se esperava
viver de acordo com as regras estipuladas pelo grupo. Essa pessoa é encarada como
um outsider.

[...] outsider — aquele que se desvia das regras de grupo — foi objeto de muita
especulagdo, teorizacdo e estudo cientifico. O que os leigos querem saber sobre
desviantes é: por que fazem isso? Como podemos explicar sua transgressdo das
regras? Que ha neles que os leva a fazer coisas proibidas? A pesquisa cientifica
tentou encontrar respostas para essas perguntas. Ao fazé-lo, aceitou a premissa de
senso comum segundo a qual had algo inerentemente desviante [qualitativamente
distinto] em atos que infringem [ou parecem infringir] regras sociais. Aceitou
também o pressuposto de senso comum de que o ato desviante ocorre porque
alguma calgezlcteristica da pessoa que o comete torna necessario ou inevitavel que ela
0 cometa.

No entanto, classificar o uso de drogas ilicitas como desvio social aparenta uma certa

hipocrisia e um etnocentrismo, haja vista o desvio social variar de grupo para grupo, pois cada

um pOSSlli Suas regras.

Observa-se com facilidade que diferentes grupos consideram diferentes coisas
desviantes. [...] quais regras devem ser tomadas como o padrio de compara¢do com
referéncia ao qual o comportamento é medido e julgado desviante. Uma sociedade
tem muitos grupos, cada qual com seu proprio conjunto de regras, € as pessoas
pertencem a muitos grupos ao mesmo tempo. Uma pessoa pode infringir as regras de
um grupo pelo proprio fato de ater-se as regras de outro. Nesse caso ela ¢ desviante?
[...]

A concepgdo sociologica que acabo de discutir define o desvio como a infragdo de
alguma regra geralmente aceita. [...] Isso pressupde que aqueles que infringiram uma
regra constituem uma categoria homogénea porque cometeram o mesmo ato
desviante.

Tal pressuposto parece-me ignorar o fato central acerca do desvio: ele € criado pela
sociedade. [...] Quero dizer, isto sim, que grupos sociais criam desvio ao fazer regras
cuja infragdo constitui desvio, e ao aplicar essas regras a pessoas particulares e
rotulé-las como outsiders. Desse ponto de vista, o desvio ndo ¢ uma qualidade do ato
que a pessoa comete, mas uma consequéncia da aplicacdo por outros de regras e

192 BECKER, Howard Saul. Outsiders: estudos de sociologia do desvio. Trad.: Maria Luiza X. Borges; revisio
técnica: Karina Kuschnir.1.ed. Rio de Janeiro: Zahar, 2008, p. 15-17.
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sangdes a um “infrator”. O desviante ¢ alguém a quem esse rétulo foi aplicado com
sucesso; o comportamento desviante € aquele que as pessoas rotulam como tal.
Como o desvio ¢, entre outras coisas, uma consequéncia das reacdes de outros ao ato
de uma pessoa, os estudiosos do desvio ndo podem supor que estdo lidando com
uma categoria homogénea quando estudam pessoas rotuladas de desviantes. [...]

Se um ato ¢ ou ndo desviante, portanto, depende de como outras pessoas reagem a
ele. [...] O grau em que um ato sera tratado como desviante depende também de
quem o comete e de quem se sente prejudicado por ele. Regras tendem a ser
aplicadas mais a algumas pessoas que a outras. [...] Em suma, se um dado ato ¢
desviante ou ndo, depende em parte da natureza do ato [isto ¢, se ele viola ou ndo
alguma regra] e em parte do que outras pessoas fazem acerca dele. [...]

Em que medida e em que circunstancias pessoas tentam impor suas regras a outros
que ndo as aprovam? [...] Aqueles grupos cuja posigdo social lhes d4 armas e poder
sd0 mais capazes de impor suas regras. Distingdes de idade, sexo, etnicidade e classe
estdo todas relacionadas a diferengas em poder, o que explica diferencas no grau em
que grupos assim distinguidos podem fazer regras para outros.

Portanto, ao criticar a no¢ao de desvio fundada no patologico, Becker argumenta que o
desvio social ndo ¢ algo inerente a certas pessoas ou grupos, tampouco relacionado a
personalidade desses individuos, mas sim resultado de um processo prévio de definicdao de
regras validas de conduta, cuja transgressdo pode resultar em processos de marginalizagdo do
desviante.

Assim, reconhece que a oposi¢do entre o comportamento socialmente aceitavel e a
rotulacao do que ¢ “desviante” ¢ resultado de um campo de disputa de poder. Essa disputa
entre os grupos dominantes e os dominados estabelece “subculturas” na sociedade moderna,
bem como os comportamentos desviantes despertam a reagdo da sociedade que deseja punir
os grupos identificados como transgressores ou, ao menos, enquadra-los por meio de
estratégias pedagdgicas. Ao mesmo tempo, os grupos desviantes, embora construam regras
proprias de conduta, de forma consciente ou ndo, incomodam-se com as regras socialmente
acordas.'®*

Em relacdo a tematica das drogas, Becker enfatizou que os contextos sociais, politicos e
culturais desempenham fundamental importancia nos padrdes de uso e na determinagdo de
muitas das consequéncias. Outrossim, reafirmou a importadncia do autocontrole e dos
controles sociais para o agravamento ou ndo da satde dos usudrios de entorpecentes,
questionando o conceito vigente de drogodependéncia ao analisar como o conhecimento sobre
as substancias entre os usudrios pode influenciar os rituais de uso, os efeitos do consumo,

assim como, a interpretag¢do sobre o conjunto da experiéncia.

19 BECKER, Howard Saul. Outsiders: estudos de sociologia do desvio. Trad.: Maria Luiza X. Borges; revisio
técnica: Karina Kuschnir.1.ed. Rio de Janeiro: Zahar, 2008, p. 17-30.

1% TRAD, Sergio do Nascimento Silva. A trajetoria da prevencdo as drogas no Brasil: do proibicionismo a
redugdo de danos e seus reflexos nas politicas locais. 2010. 300 f. Tese (Doutorado em Antropologia da
Medicina), Departament D’Antropologia, Filosofia i Treball Social, Universitat Rovira 1 Virgili, Tarragona,
2010, p. 59-60.
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Os cientistas ndo mais acreditam que uma droga tenha uma agao fisiologica simples,
essencialmente igual em todos os seres humanos. Evidéncias experimentais,
antropologicas e socioldgicas convenceram grande parte dos observadores de que os
efeitos de uma droga variam muito, dependendo de variagdes na fisiologia e
psicologia das pessoas que as tomam, do estado em que a pessoa se encontra quando
ingere a droga e da situacdo na qual ocorre a ingestdo da droga. Podemos entender
melhor o contexto social das experiéncias com drogas mostrando como seu carater
depende da quantidade e tipo de conhecimento a que a pessoa que toma a droga tem
acesso. [...]

Quando uma pessoa ingere uma droga, sua experiéncia subsequente ¢ influenciada
por suas ideias e crengas sobre aquela droga. O que ela sabe sobre a droga influencia
a maneira como ela a usa, a maneira como ela interpreta seus efeitos multiplos e
responde a eles, e a maneira como ela lida com as consequéncias da experiéncia. [...]
O conhecimento de um consumidor de drogas, se adequado, deixa-o identificar
efeitos colaterais ndo desejados e lidar com eles de uma forma que ele considere
satisfatoria. Um consumidor que se concentra num efeito principal desejado [alivio
de uma dor de cabega] pode ndo observar um efeito colateral desagradavel [irritacdo
gastrica] ou pode ndo relaciona-lo com o uso que fez da aspirina. Ele interpreta sua
experiéncia de maneira adequada se aqueles que o preparam para os efeitos
principais da droga lhe ensinarem igualmente os provaveis efeitos colaterais e como
lidar com eles.'*

Nesse cendrio, a patologiza¢do de criancas, adolescentes e adultos moradores de rua
usuarios de drogas, bem como a fala em nome do cuidado e¢ da defesa da saide vém
mascarando as estratégias higienistas e punitivas de controle social da pobreza. Sao os velhos
discursos de protecdo e praticas de exclusdo ja vivenciados na historia do pais.196

Basta lembrar que, em 1904, entrou em vigor o Regulamento Sanitario da Unido,
determinando que a Hanseniase, além de ser uma doenga de internagdo compulsoria, colocava
os doentes sob o dominio do poder publico. As vitimas dessa politica publica sanitaria e
segregacionista, que se espalhou em todo o territério nacional, tiveram seus direitos
fundamentais interrompidos e violados quando foram relegados a leprosarios, asilos e
colonias agricolas publicas e gratuitas.

Durante quatro séculos, a Uinica medida empregada no combate & Hanseniase, no pais,
foi o isolamento dos doentes em asilos e leprosarios responsaveis pela desintegracao familiar
e estigmas sociais. Essa politica sanitdria de criacdo de hospitais-colonia foi impulsionada na
década de 1920 e teve Oswaldo Cruz como principal mentor, consistindo em sanear as
cidades, removendo as imundices, os focos de infecc¢des, recolhendo e expulsando dos centros
urbanos os que eles consideravam “inaptos” para o convivio social. Dentre essas categorias

estigmatizadas, estavam os portadores de doencas mentais, portadores de Hanseniase,

1% BECKER, Howard S. Uma teoria da ag&o coletiva. Trad.: Marcia Bandeira de Mello Leite Nunes. Revisor:
Gilberto Velho. Rio de Janeiro: Zahar, 1977, p. 181-187.

196 SOUZA, Alice de Marchi Pereira; LIMA, Isabel Costa. Um déja va: recolhimento e internacdo compulséria
de criancas e adolescentes e a reedicdo de praticas de controle da pobreza na cidade do Rio de Janeiro. In:
CEDECA RIO DE JANEIRO. Internagdo e Recolhimento Compulsoério: Uma politica violadora dos direitos
humanos. Rio de Janeiro: 2013, p. 9.



96

mendigos ¢ outros.'®’

Por sua vez, o reconhecimento do erro do Estado na adocdo de uma politica
segregacionista deu-se pela conversdao da medida proviséria MP 373 na Lei n° 11.520, de 18
de Setembro de 2007, que garantiu a toda pessoa internada compulsoriamente para o
tratamento da Hanseniase até o ano de 1986, direito a uma indenizacdo vitalicia a ser paga
pelo Estado brasileiro. Vale frisar que a internagdo compulsoria teve em sua legislagdo oficial
reconhecendo que ndo se fazia mais necessario isolar o doente apenas em 1976, mas, na
pratica, essas internagdes avancaram na maioria dos Estados até 1986.1%8

Destarte, as politicas de internagdo forcada de usudrio de entorpecentes moradores de
rua fizeram aclarar a temadtica da loucura [transtornos mentais] que acabou por recuperar
importancia enquanto matéria juridica, aliando-se, uma vez mais, o juiz a figura do
Alienista.'®®

Na obra [O alienista] de Machado de Assis, o protagonista Simao Bacamarte, médico
psiquiatra bem conceituado na Vila de Itaguai, funda um hospicio chamado de Casa Verde e
comega a internar compulsoriamente todas as pessoas consideradas “loucas”. Inicialmente, a
pequena vila festeja a iniciativa, mas os exageros do médico acabam por deflagrar um motim
[a rebelido dos Canjicas] liderado por um ambicioso barbeiro. O lider da revolta consagra-se
vitorioso, mas, em pouco tempo, compreende a necessidade da Casa Verde e alia-se ao
médico. Em seguida, h4 uma intervengdo militar € os revoltosos sdo trancafiados no hospicio,
recuperando o alienista seu prestigio.

No entanto, o médico conclui que 4/5 [quatro quintos] da vila estd internada no
hospicio, inclusive, sua esposa. Reflete e modifica os critérios de internagdo, recolhendo a
minoria: os leais, os sinceros, os simples € os desprendidos. Ao término, o alienista, imbuido
de seu rigor cientifico percebe que os germes do desequilibrio prosperam porque ja estavam
latentes em todos e verifica que ele proprio € o tnico sadio. Por isso, o sabio se interna no

N 2
casario da Casa Verde.?®

Dai em diante foi uma coleta desenfreada. Um homem ndo podia dar nascenga ou

197 FONSECA, Geisiane Andreia; FLORES, Thiago Pereira da Silva. Internacdo compulséria e medidas de
saude: uma histdria ja conhecida. Disponivel em: http://www.publicadireito.com.br. Acesso em: 03/10/2014.

1% FONSECA, Geisiane Andreia; FLORES, Thiago Pereira da Silva. Internacdo compulséria e medidas de
saude: uma histdria ja conhecida. Disponivel em: http://www.publicadireito.com.br. Acesso em: 03/10/2014.
1%9'50UZA, Alice de Marchi Pereira; LIMA, Isabel Costa. Um déja va: recolhimento e internacdo compulséria
de criancas e adolescentes e a reedicdo de praticas de controle da pobreza na cidade do Rio de Janeiro. In:
CEDECA RIO DE JANEIRO. Internagdo e Recolhimento Compulsorio: Uma politica violadora dos direitos
humanos. Rio de Janeiro: 2013, p. 9.

200 GEVAERD, Roberto P. Krukoski. O sofd e Machado de Assis: eles poderiam ajudar a evitar os erros da
politica de “combate” ao crack do Rio de Janeiro. In: CEDECA RIO DE JANEIRO. Internagdo e
Recolhimento Compulsorio: Uma politica violadora dos direitos humanos. Rio de Janeiro: 2013, p. 42.



97

curso a mais simples mentira do mundo, ainda daquelas que aproveitam ao inventor
ou divulgador, que ndo fosse logo metido na Casa Verde. Tudo era loucura. Os
cultores de enigmas, os fabricantes de charadas, de anagramas, os maldizentes, os
curiosos da vida alheia, os que pdem todo o seu cuidado na tafularia, um ou outro
almotacé enfunado, ninguém escapava aos emissarios do alienista. Ele respeitava as
namoradas e ndo poupava as namoradeiras, dizendo que as primeiras cediam a um
impulso natural e as segundas a um vicio. Se um homem era avaro ou prodigo, ia do
mesmo modo para a Casa Verde; dai a alegagdo de que ndo havia regra para a
completa sanidade mental. Alguns cronistas créem que Simdo Bacamarte nem
sempre procedia com lisura, e citam em abono da afirmagdo [que ndo sei se pode ser
aceita] o fato de ter alcangado da Camara uma postura autorizando o uso de um anel
de prata no dedo polegar da mio esquerda, a toda a pessoa que, sem outra prova
documental ou tradicional, declarasse ter nas veias duas ou trés ongas de sangue
godo. Dizem esses cronistas que o fim secreto da insinuacdo a Céamara foi
enriquecer um ourives, amigo ¢ compadre dele; mas, conquanto seja certo que o
ourives viu prosperar o negocio depois da nova ordenagdo municipal, ndo o ¢ menos
que essa postura deu a Casa Verde uma multiddo de inquilinos; pelo que, ndo se
pode definir, sem temeridade, o verdadeiro fim do ilustre médico. [...]

De fato, o alienista oficiara a Camara expondo: 1°,: que verificara das estatisticas da
vila e da Casa Verde, que quatro quintos da populagdo estavam aposentados naquele
estabelecimento; 2°, que esta deslocagdo de populagdo levara-o a examinar os
fundamentos da sua teoria das moléstias cerebrais, teoria que excluia do dominio da
razdo todos os casos em que o equilibrio das faculdades ndo fosse perfeito e
absoluto; 3° que, desse exame e do fato estatistico resultara para ele a convicgdo de
que a verdadeira doutrina ndo era aquela, mas a oposta, ¢ portanto que se devia
admitir como normal e exemplar o desequilibrio das faculdades e como hipdteses
patologicas todos os casos em que aquele equilibrio fosse ininterrupto; 4°, que a
vista disso declarava a Camara que ia dar liberdade aos reclusos da Casa Verde e
agasalhar nela as pessoas que se achassem nas condi¢des agora expostas [...]

Era decisivo. Simdo Bacamarte curvou a cabega, juntamente alegre e triste, e ainda
mais alegre do que triste. Ato continuo, recolheu-se a Casa Verde. Em vao a mulher
e os amigos lhe disseram que ficasse, que estava perfeitamente sdo e equilibrado:
[...]

Mas o ilustre médico, com os olhos acesos da convicgdo cientifica, trancou os
ouvidos a saudade da mulher, e brandamente a repeliu. Fechada a porta da Casa
Verde, entregou-se ao estudo e a cura de si mesmo. Dizem os cronistas que ele
morreu dali a dezessete meses, no mesmo estado em que entrou, sem ter podido
alcancar nada. Alguns chegam ao ponto de conjeturar que nunca houve outro louco,
além dele, em Itaguai, mas esta opinido, fundada em um boato que correu desde que
o alienista expirou, ndo tem outra prova sendo o boato; e boato duvidoso, pois ¢é
atribuidgolao Padre Lopes, que com tanto fogo realgara as qualidades do grande
homem.

A obra de Machado de Assis faz uma importante critica social a seu tempo [Século
XIX] ao expor o ténue liame entre o normal [sanidade] e o anormal [loucura] trazendo a
tematica da saude mental atrelada ao discurso do poder, pois todos que o exerciam na pequena
Vila de Itaguai fizeram aliancas com o médico Simao Bacamarte, sugerindo que tanto a razao
quanto a loucura sdo usadas pelos grupos dominantes para satisfazer seus interesses,
justificando a fragilidade e a opressdo nas relagdes sociais.

Destarte, a leitura de Machado de Assis se mostra bastante atual, principalmente, ante as

irregularidades denunciadas pela Comissao de Defesa dos Direitos Humanos e Cidadania da

201 ASS|S, Machado de. O alienista. Fundacao Biblioteca Nacional: Ministério da Cultura, p. 19-26. Disponivel
em: http://www.protexto.com.br/classico/alienista.pdf. Acesso em: 06/10/2014.
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Assembleia Legislativa do Estado do Rio de Janeiro nos episodios das interna¢des forgadas
em massa de usudrios de droga moradores de rua.

Essa comissdao criou uma subcomissdo encarregada de visitar as unidades de
recolhimento dos adolescentes internados de forma compulsoria no municipio do Rio de
Janeiro/RJ e constatou [relatério de junho de 2012] diversos abusos, dentre eles: dificil acesso
aos locais de acolhimento [sdo distantes do centro da cidade o que dificulta o acesso aos
parentes dos internos]; confusdo entre as nomenclaturas de internagdo e abrigamento, visto
que, em muitos dos locais visitados, ha apenas registro nos conselhos de assisténcia social,
faltando, pois, nos de saude; auséncia de informagdes consolidadas quanto a eficacia dos
tratamentos; medicalizagdo didria e generalizada dos recolhidos; conten¢do quimica e fisica
dos abrigados [relatos de que maos e pés de internados sdo amarrados].202

A conclusao do relatorio, portanto, foi que as politicas de internagdo forgada de usuarios
de drogas adotadas pelo municipio do Rio de Janeiro/RJ fortalecem a logica
institucionalizante, excludente, com carater disciplinar, manicomial e de higienizacdo social,
modelo este inaceitdvel e que sempre esteve a servico da producdo e da segregacdo daqueles
considerados diferentes, desviantes, e por isso, perigosos. O relatério também considerou
inconstitucional a Resolugdo n° 20 da SMAS por contrariarem a normas e principios
consagrados no Estatuto da Crianca e Adolescente [ECA], na Carta Magna de 1988, em
tratados e convengdes internacionais de direitos humanos, e em parametros e diretrizes
basicos estabelecidos pelas politicas de Satide/Saude Mental e Assisténcia Social.2®

Nesse diapasdo, o Ministério Publico do Estado do Rio de Janeiro alertou para os
critérios higienistas, excludentes e elitistas das internagdes em massa de usuarios de drogas
moradores de rua na capital do Estado, ao relatar a distribuicdo geografica das agdes da
Prefeitura da cidade nos bairros cariocas. Outrossim, a Defensoria Publica do Estado expos
que boa parte da populacdo de rua ndo ¢ usudria de drogas, mas que as agdes das autoridades
publicas cariocas ocorrem de forma totalitaria pelo estigma de essas pessoas viverem nas ruas.

Em relagdo a distribuicdo geografica dessa politica nos bairros cariocas, “ao todo,
46% das internagdes se ddo na zona sul, 29% no centro ¢ 15% na zona norte.
Somando as trés porcentagens, temos 90%. Isso confirma que temos um quadro de
limpeza social, € ndo de tratamento de saude”, afirmou o Promotor de Justica
Rogério Pacheco em Audiéncia Publica realizada na Camara Municipal do Rio de
Janeiro. Contra essa decisdo do Prefeito, o Ministério Publico do Rio de Janeiro ja
ingressou com duas a¢des por improbidade administrativa, numa das quais foi
pedida inclusive a cassagdo do mandato do prefeito e do secretario de Governo do

202 R10 DE JANEIRO. Assembleia Legislativa do Estado do Rio de Janeiro. Comissdo de Defesa dos Direitos
Humanos e Cidadania. Relatorio de visitas aos “abrigos especializados” para criancas e adolescentes. P. 43-
45, Disponivel em: http://www.crprj.org.br/documentos/2012-relatorio_ CADQs.pdf. Acesso em: 02/02/2014.

23 |hidem, p. 47.
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Municipio do Rio de Janeiro, por abusos na remogéo dos sem-teto.

Outro dado interessante, trazido pela Defensora Ptblica Juliana Moreira, do Nucleo
de Defesa dos Direitos Humanos, ¢ que a grande maioria da populagdo de rua ndo ¢é
usudria de droga nem de alcool, sendo certo que € o proprio estigma de serem
habitantes das ruas que atrai essa ago totalitéria das autoridades pubicas cariocas.?®

Por sua vez, a Comissdao Nacional de Direitos Humanos do Conselho Federal de
Psicologia que, no ano de 2011, inspecionou 68 [sessenta e oito] centros de interna¢do para
tratamento da drogodependéncia em 25 [vinte e cinco] unidades federativas concluiu que esse
modelo de tratamento possui tracos e pressupostos de instituicdes totais [presidios,
manicomios...] tdo arduamente repudiados pela reforma psiquidtrica vivenciada no pais desde
a década de 1980. Nessas comunidades terapéuticas, quando a estrutura fisica ndo ¢ precaria,
a violagdo de direitos humanos ndo esta ausente: interceptagdo e violagdo de
correspondéncias; violéncia fisica; castigos; torturas; exposi¢do a situacdes de humilhagdo;
imposi¢do de credo; exigéncia de exames clinicos, como o teste de HIV [exigéncia esta
inconstitucional]; intimidagdes; desrespeito a orientagdo sexual; revista vexatoria de
familiares; ruptura total dos lagos afetivos e sociais com o impedimento de qualquer forma de

comunicagdo com o mundo externo; violagdo de privacidade; entre outras, sao ocorréncias

registradas em todos os lugares.?®

O movimento higienista no Brasil estd muito ligado a teorias eugénicas ¢ racistas
importadas da Europa no final do século XIX e inicio do século XX. Tais teorias,
que ndo por acaso emergem na mesma época em que estdo em curso varias
propostas de aboli¢@o da escravatura nas Américas, condenam as misturas raciais e
as caracterizam como “indesejaveis, produtoras de enfermidades, de doengas fisicas
e morais” (COIMBRA & NASCIMENTO, 2003, p. 20). Num cenério cada vez mais
urbano do capitalismo industrial, era preciso ndo sé produzir uma suposta esséncia
para o trabalhador e consumidor “ideais” como também esquadrinhar e segmentar a
cidade como espaco de circulacdo eficiente, livre de quem ocupasse a rua,
individuos esses que passam a ser “alvo de uma acdo policial que almejava alijar da
cidade seus homens improdutivos — mendigos, dementes, miseraveis”
(MIZOGUCHI, COSTA & MADEIRA). Para onde seriam levados? A resposta esta
na multiplicag@o das instituigdes totais, responsaveis pelo encarceramento em massa
dessas vidas desimportantes: manicomios, orfanatos, prisdes, onde essas mesmas
vidas seriam examinadas, categorizadas, classificadas.?®

Ademais, na ampla maioria dos locais ndo existem profissionais de satde [médicos,
psicologos, assistentes sociais, enfermeiros, técnicos de enfermagem...], mas, apenas,

religiosos, pastores, obreiros [quase sempre ex-usuarios convertidos] o que demonstra que o

24 RODRIGUES, Luciana Boiteux. Liberdades individuais, direitos humanos e a internacdo forcada em
massa de usuarios de drogas. Revista Brasileira de Estudos Constitucionais — RBEC, Belo Horizonte, ano 7,
n.25, p. 53-80, jan./abr. 2013, p. 58.

2% CONSELHO FEDERAL DE PSICOLOGIA. Relatério da 42 Inspecio Nacional de Direitos Humanos:
locais de internagdo para usuarios de drogas. Brasilia: Conselho Federal de Psicologia, 2011, p. 190.

2% SOUZA, Alice de Marchi Pereira; LIMA, Isabel Costa. Um déja vi: recolhimento e internagdo compulséria
de criancas e adolescentes e a reedicdo de praticas de controle da pobreza na cidade do Rio de Janeiro. In:
CEDECA RIO DE JANEIRO. Internagdo e Recolhimento Compulsoério: Uma politica violadora dos direitos
humanos. Rio de Janeiro: 2013, p. 6-7.
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modo de tratar ou a proposta de cuidado visa a forjar, como efeito ou cura da dependéncia, a

constru¢do de uma identidade culpada e inferior, substituindo a dependéncia quimica pela

submissao a um ideal e mantendo submissos e inferiorizados os sujeitos tratados.?”’

Destarte, percebe-se que as politicas de internagdo for¢ada em massa de usuarios de

drogas moradores de rua ndo passam de estratégias mididticas e eleitoreiras de curto prazo

208
k

[90% dos brasileiros aprovam a internagdo for¢ada dos usudrios de crack” "], haja vista, em

realidade, ampliarem a atuacdo e o financiamento de comunidades terapéuticas privadas em
detrimento de toda a rede de atengdo psicossocial do Sistema Unico de Saude.

A cidade do Rio de Janeiro/RJ, por exemplo, possui uma baixa cobertura de CAPS [sao,
vinte e um para todo o municipio, sendo, apenas, trés deles CAPSAD] e de consultérios de
rua [sdo apenas trés], ao passo que, comunidades terapéuticas como a Casa Espirita Tesloo,
ap6s a implantagdo das politicas de recolhimento compulsoério, passou a receber vinte vezes

mais recursos do municipio.

De acordo com o Sistema de Contratos Municipal, da Controladoria Geral do
Municipio do Rio de Janeiro, a entidade Casa Espirita Tesloo iniciou seu convénio
com a Secretaria Municipal de Assisténcia Social em outubro 2009, realizado
através de dispensa de licitagdo, tendo a espécie sido objeto de quatro termos
aditivos, ampliando tanto seu escopo de atendimento, de 60 criangas e adolescente,
para um total de 160 atendidos, como seu valor, de R$ 375.000,00 [trezentos e
setenta e cinco mil reais] para R$ 7.556.000,00 [sete milhdes, quinhentos e
cinquenta e seis mil reais]. [...]

Segundo o relatério da Coordenacdo de Satide Mental do Municipio do Rio de
Janeiro, de 2011, “o municipio do Rio de Janeiro conta com 21 CAPS proprios,
sendo 11 CAPS 1II, 02 CAPS III, 03 CAPSAD e 05 CAPSi, o que representa uma
cobertura CAPS equivalente a 28% (0,28). Este indice ¢ considerado como de uma
"cobertura baixa" segundo os parametros estabelecidos pelo Ministério da Satde.
[...] Desta forma, tomando como base o calculo apresentado pela CSM, seriam
imprescindiveis cerca de 50 CAPS para que a cidade do Rio de Janeiro atingisse o
minimo necessario para uma "cobertura boa", de acordo com os pardmetros do
Ministério da Saunde. [...]

Além disso, outra importante referéncia na area de atengio ao uso de Alcool e outras
Drogas da Politica Nacional de Saude diz respeito aos Consultorios de Rua, que
constituem uma modalidade de atendimento dirigida a usuarios que vivem em
condi¢des de maior vulnerabilidade social e distanciados da rede de servigos de
saude e intersetorial - como € o caso das pessoas em situacdo de rua. Sua estrutura
de funcionamento depende de uma equipe minima com forma¢ao multidisciplinar
constituida por profissionais da saide mental, da atencdo bésica, de pelo menos um
profissional da assisténcia social, sendo estes: médico, assistente social, psicologo,
outros profissionais de nivel superior, redutores de danos, técnicos de enfermagem e
educadores sociais. [...] Infelizmente, no entanto, a cidade do Rio de Janeiro so
conta com trés consultorios de rua ao longo de toda sua extensdo territorial, sendo

7 CONSELHO FEDERAL DE PSICOLOGIA. Relatorio da 42 Inspecdo Nacional de Direitos Humanos:
locais de internacdo para usudrios de drogas. Brasilia: Conselho Federal de Psicologia, 2011, p. 190.

208 REDACAO DA REVISTA EPOCA. Maioria dos brasileiros aprova internacio compulséria de viciados
em crack. Disponivel em: http://colunas.revistaepoca.globo.com/ofiltro/2012/01/25/90-dos-brasileiros-aprova-a-
internacao-compulsoria-de-viciados-em-crack/. Acesso em: 04/02/2014.
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. - 209
dois deles recém-inaugurados.

Além de contribuirem para a deterioragdo do sistema de atencdo psicossocial existente,
construido de forma democratica e condizente com os principios de inclusdo social e respeito
aos direitos humanos, as politicas de interna¢do forcada de usudrios de entorpecentes retiram
recursos estatais do sistema publico e os colocam no sistema privado, diminuindo o escopo da
atencao em saude, pois, de fato, essas comunidades terapéuticas atendem a um nimero bem
menor de pessoas do que poderiam ser atendidas pelos CAPS e consultorios de rua por
exemplo.

Outro fato relevante ¢ que, como ja evidenciado por dados trazidos pelo Ministério
Publico do Estado do Rio de Janeiro, como as interna¢des estdo ocorrendo, prioritariamente,
nos bairros mais nobres da cidade [Centro e Zona Sul concentram 75% das acdes de
recolhimento forgado], evidencia-se o cardcter higienista e de limpeza das ruas e calgadas
cariocas para receber o grande contingente de turistas vindouros para os grandes eventos
esportivos como a Copa das Confederagdes, a Copa do Mundo de Futebol e as Olimpiadas

que ocorreram € ocorrerao nos pI'()Xil’IlOS anos.

O recolhimento compulsodrio de criancas e adolescentes pobres das ruas do Rio de
Janeiro ndo ¢ nenhuma novidade na histdria da cidade. Alids, pelo contrario: a cena
narrada no inicio desse texto traz uma incomoda sensagdo de déja vu, uma vez que
zonas turisticas e consideradas nobres sdo alvo de a¢des que visam manter as ruas
livres desses personagens em situagao de rua ha muito tempo. [...]

Todo ano, ¢é possivel observar a intensificagdo dessas operagdes no periodo
imediatamente anterior as comemoragdes de Ano Novo e Carnaval — para mencionar
0 mais 6bvio. Mas a preocupagdo em retirar essa populagdo das ruas e das vistas dos
transeuntes é especialmente maior em momentos que antecedem grandes eventos
que mobilizam interesses do empresariado ¢ de governantes. Assim foi nos meses
que precederam acontecimentos como a ECO 92, os Jogos PanAmericanos de 2007,
os Jogos Militares de 2011, a Rio+20 em 2012 — e assim tem sido na época atual,
tempos de preparagdo para a Copa das Confederacdes de 2013, Copa do Mundo de
2014 e os Jogos Olimpicos de 2016.2*

A imprensa internacional, também, estara presente e a imagem vendida da cidade apds o
grande aporte de recursos pubicos e privados investidos nesses eventos deve ser a melhor
possivel. E mais rapido e pratico jogar a “sujeira humana” para debaixo do tapete [no caso
para institui¢des de acolhimento] do que investir em politicas pubicas de saude mais eficazes
e inclusivas como a ampliagdo da rede de atengdo psicossocial por meio dos CAPSAD e

consultorios de rua, bem como em politicas de visem a integrar essas pessoas ja excluidas do

2% R10 DE JANEIRO. Assembleia Legislativa do Estado do Rio de Janeiro. Comissdo de Defesa dos Direitos
Humanos e Cidadania. Relatorio de visitas aos “abrigos especializados” para criancas e adolescentes. P. 3-
10. Disponivel em: http://www.crprj.org.br/documentos/2012-relatorio_ CADQs.pdf. Acesso em: 02/02/2014.

219 50UZA, Alice de Marchi Pereira; LIMA, Isabel Costa. Um déja va: recolhimento e internacdo compulséria
de criancas e adolescentes e a reedicdo de praticas de controle da pobreza na cidade do Rio de Janeiro. In:
CEDECA RIO DE JANEIRO. Internagdo e Recolhimento Compulsoério: Uma politica violadora dos direitos
humanos. Rio de Janeiro: 2013, p. 6.
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mercado de consumo, como escolas em tempo integral e programas de capacitagdo
profissional.

Outrossim, sob o argumento da defesa social, argumento este de proteger a sociedade de
pessoas supostamente perigosas [0s usudrios de drogas moradores de rua], o processo de
rotulacdo dos desviantes [“os diferentes da normalidade”], além de exclui-los do convivio
social, promove tentativa de neutralizagdo, restando a prisdo [no caso dos criminosos] € a
internagdo [para os loucos e/ou usuarios de drogas]. O que se percebe ¢ que esta ocorrendo
verdadeira contengdo da populagdo pobre e, até por isso, habitante das ruas por meio do

direito penal.

A andlise das razodes pelas quais o foco das politicas publicas nas cidades citadas
voltou-se para as estratégias das internagdes forcadas deve levar em conta alguns
elementos. Numa sociedade excludente, na qual as classes baixas necessitam ser
controladas pelo uso da for¢a e por meio do Direito Penal, o primeiro ponto a ser
destacado ¢ o de que os ilicitos pelos quais tradicionalmente respondiam as classes
mais vulneraveis eram os crimes patrimoniais, além das contravengdes penais de
vadiagem [art. 59, LCP] e mendicéncia [art. 60, LCP]. Mais recentemente, o trafico
de drogas tem registrado percentuais de crescimento superiores aos dos crimes
patrimoniais, sendo responsavel pelo aumento do nivel de encarceramento em nosso
pais. [...]

Tradicionalmente, quando a policia queria retirar moradores das ruas, caso eles nédo
tivessem praticado nenhum crime, poderia acusa-los das contravengdes citadas, as
quais autorizavam seu recolhimento a prisdo apenas pela propria condi¢do deles de
pessoas que habitavam as ruas e que ndo tinham emprego. Porém, desde 1995, estes
ndo mais admitiam prisdes em flagrante e alguns anos depois, em 2009, foi
finalmente revogado o artigo 60 da LCP, que previa a contravengdo de mendicéncia.
Em relag@o ao ilicito de vadiagem, em que pese este ainda continue em vigor, foi
recentemente declarado inconstitucional pelo Tribunal de Justica de Sao Paulo, em
decis@o cujo paciente era justamente um morador de rua que era incomodado com
frequéncia pela policia militar. Diante disso, as opgdes para as autoridades que
queriam agir no limite da lei para conter as populacdes de rua foram se reduzindo,
ao mesmo tempo que aumentou de maneira espantosa o nimero de presos por
trafico, muitos deles provavelmente usudrios.?*

Portanto, como, desde a entrada em vigor da Lei n® 9.099/1995, ndo had mais previsao
legal para a prisio em flagrante de moradores de rua que, supostamente, estivessem
praticando as contraven¢des de mendicancia e/ou vadiagem, bem como, com a vigéncia da
Lei n° 11.343/2006, ndo se permite mais a mesma prisdo para os usudrios de drogas, a unica
forma encontrada pelas autoridades publicas de retirar das ruas os “indesejaveis” foi
atribuindo-lhes a condi¢do de incapazes, aplicando a Lei n° 10.216/2001 que prevé as
possibilidades de internagdes involuntarias € compulsorias.

No entanto, como se vera a seguir, todas as internacdes forcadas postas em pratica nas

cidades do Rio de Janeiro/RJ e em Sdo Paulo/SP fundamentadas na Lei n® 10.216/2001

2! RODRIGUES, Luciana Boiteux. Liberdades individuais, direitos humanos e a internacgéo forcada em
massa de usuarios de drogas. Revista Brasileira de Estudos Constitucionais — RBEC, Belo Horizonte, ano 7,
n.25, p. 53-80, jan./abr. 2013, p. 71-72.
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apresentam rasgos de ilegalidade, contrariando diversas normativas nacionais e internacionais

de defesa dos direitos humanos.

2.3 A LEI ANTIMANICOMIAL, A REFORMA PSIQUIATRICA NO BRASIL E
SEUS DESDOBRAMENTOS SOBRE AS POLITICAS DE INTERNACOES
FORCADAS

A reforma psiquiatrica ¢ um processo em constru¢do no Brasil € no mundo, ndo sendo
consensual ou homogénea, mas relacionada as condi¢des econdmicas, politicas, historicas e
culturais com praticas peculiares nas diferentes regides e paises. Historicamente, o0 movimento
iniciou-se nos idos de 1970, momento de grandes questionamentos € mudangas culturais que
acabaram por repercutir, sob dentncias de maus-tratos ¢ desassisténcia, em debates acerca dos
direitos humanos dos pacientes psiquiétricos reclusos em manicomios.**

No Brasil, o movimento de reforma psiquiatrica possuiu como estopins a Crise da
Divisdo Nacional de Satde Mental [DINSAM], 6rgao do Ministério da Saude, e 0 Movimento
dos Trabalhadores da Satde Mental [MTSM]. Em relagdo a este, a reforma denunciou a falta
de recursos das unidades e a consequente precariedade das condi¢des de trabalho refletindo na
atencdo dispensada a populacdo. A trajetéoria do movimento foi marcada pela nogdao de
desinstitucionalizagdo e teve inicio na segunda metade dos anos 1980, inserindo-se num

contexto politico de grande importancia para a sociedade brasileira, qual seja, a

redemocratizagdo do pais.213

Seguindo a trajetoria de muitos outros movimentos sociais do pais, ¢ no contexto da
abertura do regime militar que surgem as primeiras manifesta¢des no setor de satde,
principalmente através da constitui¢do, em 1976, do Centro Brasileiro de Estudos de
Saude [CEBES] e do movimento de Renovagdo Médica [REME] enquanto espagos
de discussdo e produgdo do pensamento critico na area. E basicamente no interior
destes setores que surge o Movimento dos Trabalhadores de Saude Mental,
movimento este que assume papel relevante nas denuncias e acusagdes ao governo
militar, principalmente sobre o sistema nacional de assisténcia psiquiatrica, que
inclui praticas de tortura, fraudes e corrupgdo. As reivindicagdes giram em torno de
aumento salarial, redugdo de niumero excessivo de consultas por turno de trabalho,
criticas a cronificagdo do manicémio e ao uso do eletrochoque, melhores condicdes
de assisténcia a populagdo e pela humanizacdo dos servicos. Este movimento da
inicio a uma greve [durante oito meses no ano de 1978] que alcanga importante
repercussdo na imprensa.”™

22 MACIEL, Silvana Carneiro. Reforma psiquiatrica no Brasil: algumas reflexdes. Caderno Brasileiro de
Saude Mental, Rio de Janeiro, v.4, n.8, p.73-82, jan./jun.2012, p. 74-75.

23 AMARANTE, P. (coord.). Loucos pela vida: a trajetéria da reforma psiquiatrica no Brasil [online]. 2.ed. Rio
de Janeiro: FIOCRUZ, 1998, p. 80-93.

24 LOCHMANN, L.H.H; RODRIGUES, J. O movimento antimanicomial no Brasil. Ciéncia e Salde
Coletiva, Rio de Janeiro, v.12, n.2, p. 399-407, mar./abr. 2007, p. 402.
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Assim, a reforma psiquidtrica surgiu como forma de questionar a instituicdo asilar e a
pratica médica, humanizando a assisténcia e fazendo com que houvesse énfase na reabilitagcdo
efetiva em detrimento da custédia e da segregacdo. Portanto, a desinstitucionalizagao
defendida buscou romper com o paradigma que entende a loucura como sindénimo de
incapacidade e periculosidade e com toda a pratica que justifica, adota e advoga medidas de

exclusdo, significando descontruir um pensamento que aceita como natural o atendimento ao

doente mental de formar asilar, carceraria e que prioriza o isolamento.?*

Nesse contexto, 0 manicomio € o reflexo mais fiel dessa exclusdo, controle e violéncia,
escondendo seus muros a violéncia fisica e simbolica por meio de uma falsa imagem protetora

que desresponsabiliza a sociedade e descontextualiza os processos socio-historicos da

producao e da reproducao da loucura.?*®

Dessa forma, o modelo manicomial insere-se no rol das institui¢des totais, classificadas
nido taxativamente por Erving Goffman pelo seu carater de fechamento [isolamento],
simbolizado pela barreira a relagdo social com o mundo externo como, por exemplo, portas
fechadas, paredes altas, arame farpado, fossos, florestas, pantanos. Outras caracteristicas
dessas instituicdes seriam a gradual mutilacdo da personalidade do internado por meio da
imposicao de regras de conduta que acabam por gerar a perda de identidade, “desaculturam” e

criam dificuldades a sua reinser¢ao social.

Toda instituigdo conquista parte do tempo e do interesse de seus participantes e lhes
da algo de um mundo; em resumo, toda institui¢do tem tendéncias de "fechamento".
Quando resenhamos as diferentes instituigdes de nossa sociedade ocidental,
verificamos que algumas s3o muito mais "fechadas" do que outras. Seu
"fechamento" ou seu carater total ¢ simbolizado pela barreira a relagdo social com o
mundo externo ¢ por proibicdes a saida que muitas vezes estdo incluidas no
esquema fisico — por exemplo, portas fechadas, paredes altas, arame farpado, fossos,
agua, florestas ou pantanos. A tais estabelecimentos dou o nome de instituigdes
totais [...].

Nas institui¢des totais, existe uma divisdo basica entre um grande grupo controlado,
que podemos denominar o grupo dos internados, e uma pequena equipe de
supervisdo. Geralmente, os internados vivem na instituicdo e tem contato restrito
com o mundo existente fora de suas paredes; a equipe dirigente muitas vezes
trabalha num sistema de oito horas por dia e estéd integrada no mundo externo. Cada
agrupamento tende a conceber o outro através de estereotipos limitados e hostis — a
equipe dirigente muitas vezes vé€ os internados como amargos, reservados e nao
merecedores de confianga: os internados muitas vezes veem os dirigentes como
condescendentes, arbitrarios e mesquinhos. Os participantes da equipe dirigente
tendem a sentir-se superiores e corretos; os internados tendem, pelo menos sob
alguns aspectos, a sentir-se inferiores, fracos, censuraveis e culpados. [...]

Por isso, se a estada do internado ¢ muito longa, pode ocorrer, caso ele volte para o
mundo externo o que ja foi denominado "desculturamento” — isto ¢&,
“destreinamento” — que o torna temporariamente incapaz de enfrentar alguns

215 MACIEL, Silvana Carneiro. Reforma psiquiatrica no Brasil: algumas reflexdes. Caderno Brasileiro de
Saude Mental, Rio de Janeiro, v.4, n.8, p.73-82, jan./jun.2012, p. 75.

2 LUCHMANN, L.H.H; RODRIGUES, J. O movimento antimanicomial no Brasil. Ciéncia e Satde Coletiva,
Rio de Janeiro, v.12, n.2, p. 399-407, mar./abr. 2007, p. 402.
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aspectos de sua vida diaria.

Por sua vez, em 1989, o deputado federal Paulo Delgado apresentou o Projeto de Lei n°
3.657/89 que regulamentava os direitos dos doentes mentais em relagdo ao tratamento e
indicava a extingdo progressiva dos manicomios publicos e privados, e sua substitui¢ao pelos
servicos extra-hospitalares. Esse projeto de lei foi transformado na Lei n® 10.216, de 6 de abril
de 2001, atualmente em vigor, que dispde sobre a extingao progressiva dos manicOmios € sua
substitui¢do por novas modalidades de atendimento, mais comunitarias e inclusivas, como
Hospitais-Dia [HDs], Centro de Atengao Psicossocial [CAPS], dentre outros.

Propondo a substitui¢do gradativa dos leitos em hospitais especializados e dificultando a
internagdo psiquiatrica involuntaria, esta lei, conhecida como o marco da reforma psiquiatrica
no pais, mudou o modelo de atengdo mental por servicos substitutivos ao hospital
psiquiatrico, com énfase na desinstitucionalizacdo do doente mental e, por conseguinte, sua
maior inclusdo na comunidade e na familia.

A Lei n° 10.216/2001 institui principios, enuncia direitos dos pacientes, cria institutos
para melhorar o sistema de atencdo a saude mental, priorizando o formato aberto de
tratamento ao instituir que a internacdo seja o ultimo recurso médico a fim de proporcionar
um tratamento mais digno e humanitario aos acometidos de transtornos mentais.

A grande inovacdo dessa lei foi pressupor que o portador de sofrimento psiquico é
sujeito de direitos com capacidade e autonomia de intervir no rumo do processo terapéutico
em contraposi¢cdo ao modelo institucionalizante e hospitalocéntrico anterior para o qual o
acometido de transtornos mentais representava apenas um objeto de intervengdo, de cura ou
de conteng50.218

Nos termos do artigo 2° da Lei n° 10.216/2001, marco da reforma psiquiatrica nacional,
dentre os varios direitos da pessoa portadora de transtornos mentais, estdo o direito a ser
tratado, preferencialmente, em servigos comunitarios de saude mental, bem como o direito de
ser tratado pelos meios menos invasivos, com humanidade e respeito, no interesse exclusivo
de beneficiar sua satide, visando a alcancar sua recuperacdo pela insercdo na familia, no
trabalho e na comunidade. Ademais, ¢ direito a presenga médica, em qualquer tempo, para
219

esclarecer a necessidade ou ndo de sua hospitalizagdo involuntaria.

Por isso, a legislagdo supracitada limita os casos de internacdo ao dispor que ela so sera

I GOFFMAN, Erving. Manicomios, prisées e conventos. Sdo Paulo: Perspectiva, 1974, p. 16-23.

28 CARVALHO, Salo de; Weigert, Mariana da Assis Brasil e. Reflexdes iniciais sobre os impactos da Lei n°
10.216/01 nos sistemas de responsabilizacéo e de execucéo penal. Responsabilidades, Belo Horizonte, v. 2, n.
2, p. 285-301, set. 2012/fev. 2013, p. 288.

219 BRASIL. Presidéncia da Republica. Casa Civil. Subchefia para assuntos juridicos. Lei n.10.216, de 6 de
abril de 2001. Disponivel em: http://www.planalto.gov.br. Acesso em: 25/07/2014.
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indicada quando os recursos extra-hospitalares se mostrarem insuficientes e, mesmo assim,
quando necessdria, devera ser oferecida assisténcia integral a pessoa portadora de transtornos
mentais, incluindo servigos médicos, de assisténcia social, psicologicos, ocupacionais, de
lazer, dentre outros.??°

Nesse sentido, com a finalidade de impedir as violagdes humanitarias aos portadores de
transtornos mentais, a Lei n° 10.216/2001 proibiu a internacdo desses pacientes em
institui¢des com caracteristicas asilares, ou seja, aquelas desprovidas de qualquer assisténcia
médica e psicossocial. Por conseguinte, qualquer internacao, inclusive alta médica, devera ser
comunicada ao 6rgdo do Ministério Publico Estadual em até 72 horas pelo responsavel
técnico do estabelecimento.??!

Outrossim, a referida lei deixa claro que qualquer internacdo somente serd realizada
mediante laudo médico circunstanciado que caracterize os seus motivos. Para tanto, classifica
as internagdes em voluntaria [consentida pelo usuario], involuntaria [sem consentimento do
usuario ¢ a pedido de terceiro] e compulsoria [determinada pelo Poder Judiciario].??

A internacdo voluntaria cessarda a pedido do paciente ou com a alta média e a
involuntaria, com o pedido da familia ou do representante legal do paciente, bem como pela
alta médica. Por sua vez, a compulséria chegarda ao fim por meio de alvard expedido pela
autoridade judiciaria que a determinou.

Contudo, publicacdo da portaria 2.391/GM/2002 do Ministério da Saude restringiu o
direito que o paciente internado voluntariamente possuia de decidir pelo término da sua
internagdo, na medida em que previu a possibilidade de internagdo psiquiatrica voluntaria se
tornar involuntaria em sua evolugﬁo.ZZ?’

Oportuno frisar também que na internacdo compulsoria, muitas vezes utilizada como
forma de punir os inimputdveis ou semi-imputaveis, nas chamadas medidas de seguranca, o
Conselho Nacional de Justica [CNJ] em seu provimento n° 4, artigo 3°, § 2°, preconiza que a

atuacdo do Poder Judiciario limitar-se-a ao encaminhamento do usudario de drogas a rede de

tratamento, ndo lhe cabendo determinar o tipo de tratamento, sua duragdo, nem condicionar o

220 H

Ibidem.
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abril de 2001. Disponivel em: http://www.planalto.gov.br. Acesso em: 25/07/2014.
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22 BISCHOFF, Juliana. Aspectos juridicos de internaces psiquiatricas compulsérias para criangas,
adolescentes e jovens dependentes em crack: a experiéncia do municipio do Rio de Janeiro. Disponivel em:
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fim do processo criminal & constatagdo de cura ou recuperagio.??*

Embora a internagdo compulsoéria ndo seja rara, ndo ¢ a situacdo mais comumente
encontrada nos hospitais psiquiatricos, excluidos os Hospitais de Custodia e Tratamento
destinados ao cumprimento de medidas de seguranga. A agressividade, a intoxicacdo com
risco de morte e a ndo adesdo ao tratamento sdo as condi¢cdes mais frequentes que justificam
as internacdes involuntarias e compulsorias.”®

A luz da Lei n° 10.406/2002 [Codigo Civil], sdo relativamente incapazes a certos atos
ou a maneira de os exercer os viciados em toxicos. No entanto, sob o argumento da
incapacidade civil dos viciados em toxicos, ha uma completa e irrestrita autorizagdo para a
Administragdo Publica retira-los da rua? Quando e como deveriam agir as autoridades
publicas? Apenas quando os moradores de rua dependentes quimicos delinquirem? E
entendendo que, em nome do interesse publico, ha completa justificagdo para essas medidas
mais intrusivas, quais tém sido os resultados clinicos reais para pacientes submetidos a
politica de recolhimento compulsorio de drogados? Como t€ém funcionado os abrigos para
onde sdo encaminhados e que resultados vém sendo efetivamente alcangados pelas chamadas
comunidades terapéuticas? Os direitos humanos dos dependentes quimicos estdo sendo
violados quando da abordagem nas ruas, quase sempre realizadas com excessos das policias e
da guarda municipal?

Sao respostas complexas para as quais ndo existe consenso entre os especialistas da area
juridica, tampouco para os da area médica. Segundo Dartiu Xavier, quando h4 tratamento sem
que haja o desejo de a pessoa tratar-se, a eficacia ¢ muito baixa, ¢ de, no méximo, dois por
cento.”?®

J& para Drauzio Varella, defensor das internag¢des involuntarias e compulsorias, retirar o
dependente quimico das ruas, local onde facilmente tem acesso a droga, ¢ eficiente na medida
em que, ao longo de sua experiéncia de mais de vinte anos de trabalho com presos viciados
em toxicos, em especial, o crack, nunca encontrou um detento que nao estivesse grato por ter

sido posto distante do alcance da droga por estar preso.

[...] Fumada na forma de crack, a droga chega ao cérebro mais depressa do que ao
ser injetada na veia, porque ndo perde tempo na circulagdo venosa, cai direto no

224 BRASIL. Poder Judiciario. Conselho Nacional de Justica. Corregedoria. Provimento n® 4. Disponivel em:
http://www.cnj.jus.br/images/stories/docs_corregedoria/provimentos/provimento_04.pdf. Acesso
em:11/10/2014.

22 BARROS, Daniel Martins de; SERAFIM, Antonio de Padua. Parametros legais para a internacéo
involuntaria no Brasil. Disponivel em: http://www.scielo.br/pdf/rpc/v36n4/a08v36n4.pdf. Acesso em:
26/11/2012.

226 CARVALHO, Jeferson Moreira de. Incapazes de escolher: Estado deve internar viciado compulsoriamente.
Disponivel em:  http://www.conjur.com.br/2012-mar-01/internacao-compulsoria-criancas-viciadas-medida-
essencial. Acesso em: 26/11/2012.
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pulmdo. Do cachimbo ao cérebro, leva de seis a dez segundos. [...] Ao chegar, o
egresso da cracolandia dorme dois ou trés dias consecutivos; s6 acorda para as
refei¢cdes. Depois desse periodo, passa alguns dias um pouco agitado, mas aprende a
viver sem crack.

[...] A cocaina ndo ¢ tdo aditiva como muitos pensam, se o usuario ndo tiver acesso a
ela ou aos locais onde a consumia ou até entrar em contato com companheiros sob o
efeito dela, nada acontece. Ao contrrio, a simples visdo da droga faz disparar o
coracdo, provoca célicas intestinais, nduseas e desespero.

Quebrar essa sequéncia perversa de eventos neuroquimicos ndo ¢ tdo dificil: basta
manter o usuério longe do crack.?’

Ocorre que um grande equivoco, certamente intencional, posto o viés higienista das
politicas de internagdes for¢adas, ¢ dispensar o mesmo tratamento previsto em lei para os
acometidos de transtornos mentais aos usuarios de drogas moradores de rua. Eis que surge um
aparente paradoxo: as autoridades municipais estdo se utilizando justamente da Lei
Antimanicomial, cujo objetivo principal ¢ emancipar os portadores de transtornos mentais,
reconhecendo-os como sujeitos de direitos, e ndo como objetos de intervengao psiquiatrica,
para fundamentar a medida excepcional da internagao forcada em massa de usuarios de

crack.??

[...] Aplica-se a excegdo como regra ¢ presume-se que todos os seres que habitam
determinado lugar nas ruas, “cracolandias” ou viadutos, ¢ que fazem uso de crack
sdo dependentes quimicos e, por consequéncia, podem ser equiparados a “doentes
mentais”, sem qualquer andlise individualizada da situacdo de cada um, enviando-os
para locais sem estrutura nenhuma para trata-los. O fato é que nem todos os usuarios
que moram nas ruas sdo dependentes e nem todos estdo em situagdo que justifique a
internacdo contra sua vontade, ou seja, a politica publica adotada esta fora dos
ditames da lei e da Constituigdo, eis que restringir a liberdade de alguém fora dos
ditames da lei constitui abuso de autoridade e constrangimento ilegal.?*°

Nesse diapasdo, a ONU e as demais entidades que a integram, em marco de 2012,
lancaram uma declaragdo conjunta apelando aos Estados para o fechamento dos centros de
detencdo compulsodria e reabilitagdo de usudarios de drogas e pela implementagdo de servicos
sociais e de saude baseados em evidéncia, de carater voluntario, com enfoque na prote¢do de
direitos na comunidade.

Ante as denuncias de praticas de violéncia fisica e sexual, trabalho forcado, condi¢des
precarias, falta de acesso a cuidados de saude, entre outras praticas de violagdo dos direitos
humanos, a ONU alertou para o fato de que as detengdes nesses centros, muitas vezes,

ocorrem sem as garantias previstas na perspectiva legal ou mesmo sem um processo judicial,

2I\/ARELLA, Drauzio. Um pouco menos de hipocrisia. Disponivel em:
http://www.cartacapital.com.br/saude/um-pouco-menos-de-hipocrisia/. Acesso em: 26/11/2012.

28 RODRIGUES, Luciana Boiteux. Liberdades individuais, direitos humanos e a internacgéo forcada em
massa de usuarios de drogas. Revista Brasileira de Estudos Constitucionais — RBEC, Belo Horizonte, ano 7,
n.25, p. 53-80, jan./abr. 2013, p. 66.

22 |hidem, p. 67.
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contrariando as normas internacionalmente reconhecidas de direitos humanos.?*

Ainda sob a perspectiva das Nagdes Unidas, em 1991, a Assembleia Geral aprovou os
Principios para a Protecao das Pessoas Acometidas de Transtorno Mental e para a Melhoria da
Assisténcia a Saude Mental, dentre os quais, merecem destaque o direito a um advogado,
direito a presenca médica, direito a recorrer a um tribunal, direito a ser tratado proximo de sua
residéncia; direito, no caso de internagdo involuntaria, a ter acesso a um corpo independente

de revisdo de sua internagao e direito a ter sua internagao revista a intervalos razoaveis.”*!

Destarte, inspirado nos principios da ONU, o Ministério da Saude editou a Portaria n.°
2.391 de 26 de dezembro de 2002, que instituiu as comissdes revisoras das internagdes
involuntarias, espécie de revisdo administrativa dessas internagdes, a serem implementadas
pelos gestores estaduais do Sistema Unico de Saude [SUS]. No entanto, a referida portaria
silenciou em inimeros pontos, por exemplo, ndo prevendo como o paciente poderia acessar a
comissao revisora, bem como nada falou quanto as necessarias revisdes periodicas, prevendo
apenas uma unica revisio, nos primeiros sete dias da internagio involuntaria.**

Ademais, essas comissdes ndo sairam do plano da cogitacdo, posto que ndao foram
implementadas na maioria dos Estados. No Estado de Sdo Paulo, por exemplo, ndo existe
nenhuma comissao revisora, 0 que, na pratica, significa que essas internacdes nao sao revistas
e que as pessoas internadas involuntariamente simplesmente sdo destituidas de meios de
acesso a quem possa frear arbitrios como a grande quantidade de internagdes involuntarias de
longa duracdo além de vérias outras violagdes de direitos.”*

No plano interno, as internagdes forgadas em massa de usudrios de drogas moradores de
rua configuram nitida violagdo a preceitos constitucionais como a dignidade humana
[fundamento da Republica, artigo 1°, inciso III], bem assim ao principio do devido processo
legal [artigo 5°, inciso LIV] e a tantos outros correlatos a ele.

A Constituicdo Federal de 1988 ¢ clara ao prever em seu artigo 5°, inciso LIV, que

ninguém serd privado da liberdade ou de seus bens, sem o devido processo legal. Entretanto,

20 ORGANIZACAO DAS NACOES UNIDAS. DECLARACAO CONJUNTA — Centros de Detencéo
Compulséria e Reabilitacdo de Usuarios de Drogas. Disponivel em: https://www.unodc.org/documents/Ipo-
brazil//noticias/2013/03/COMPLETA DECLARACAO_CONJUNTA_MARCO 2012- traducao.pdf.  Acesso
em: 11/10/2014.

81 |dem. Principios para a Protecdo de Pessoas Acometidas de Transtorno Mental e a Melhoria da
Assisténcia & Saude Mental. Disponivel em: http://www.maringa.pr.gov.br/cisam/onu.pdf. Acesso em:
11/10/2014.

22 BRASIL. Ministério da Salde. Portaria n.° 2391/GM de 26 de dezembro de 2002. Disponivel em:
http://dtr2001.saude.gov.br/sas/PORTARIAS/Port2002/Gm/GM-2391.htm. Acesso em: 11/10/2014.

23 ALBUQUERQUE, Daniela Skromov de. Internagdes: aspectos juridicos, politicos e sua interface com a
salde mental. In; CONSELHO FEDERAL DE PSICOLOGIA. Drogas, Direitos Humanos e Lago Social.
Brasilia: CFP, 2013, p. 159.
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pessoas pobres, ja bastante penalizadas por uma vida de privacdes e exclusdo social, estdo
sendo, administrativamente, destituidas da liberdade ¢ encarceradas em locais sem condigoes
minimas de atenc¢dao e cuidado em saude como demonstrou varios relatérios de entidades
especializadas na defesa dos direitos humanos, sob o pretexto de livrarem-se do vicio em
drogas sem, ao menos, poder defenderem-se das acusagdes tampouco ter acesso a um
advogado para inteirarem-se de seus direitos. Chega a ser paradoxal o fato de que existem
mais garantias para uma pessoa que tenha cometido um delito e esteja presa do que para um

internado a forga.

[...] as pessoas presas por cometimento de delito tém muito mais regras limitadoras
do cerceamento de sua liberdade do que as pessoas internadas. [...] Por exemplo,
toda prisdo ¢ comunicada em 24 horas a trés autoridades, juiz, promotor ¢ defensor
publico ou advogado, os quais tém como poder-dever analisar a necessidade de sua
segregacdo, narrando-se com detalhes: horario, local, e depoimento de testemunhas.
A internag@o involuntaria, dela s6 sabe o Ministério Publico em 72 horas [quando
essa notificacdo, que ¢ prevista em lei 10.216/01, é cumprida], e o promotor de
Justica ndo tem como dever estipulado em lei analisar imediatamente a pertinéncia
da segregacgdo do paciente. Um preso, por exemplo, sabe que pode ficar no maximo
trinta anos preso, um internado ndo. Um preso tem direito a recurso, um internado
involuntariamente ndo. Um preso jamais ¢ condenado sem a defesa de um advogado,
um internado involuntariamente sempre ¢ internado sem a presenga de um
advogado. Um preso tem direito a visita intima, um internado ndo. No Direito Penal,
se ritos e prazos ndo sao cumpridos, hd normas que exigem que o acusado seja solto;
no “direito da internacdo”, o paciente fica segregado até a clinica liberar ou até o
familiar que internou decidir desinternar.

Uma ultima nota sobre esse paralelo: para os presos, existe um sistema consolidado
e informatizado de dados que aponta o tempo da prisdo e os estabelecimentos
prisionais pelos quais a pessoa passou. Para o internado, isso ndo existe em nivel
nacional, no Estado de Sdo Paulo e na imensa maioria dos Estados da Federagao;
assim, se um amigo, um familiar ou uma autoridade precisar saber o tempo total de
todas as internagdes de um paciente e os locais onde elas se deram, essa busca sera
tendente a impossivel, tendo que se percorrer todas as promotorias de justica de
todas as Comarcas do territorio nacional e todas as secretarias de Estado da Saude e
suas subdivisdes.?**

Importante, ainda, frisar que had usuérios de drogas moradores de rua que ndo sdo
criminosos, bem como adolescentes na mesma situagdo que nao estdo em flagrante delito de
ato infracional, tampouco existe ordem judicial de recolhimento ou mandado de prisao para
que sejam privados da liberdade como vem ocorrendo na cidade do Rio de Janeiro apds a
implementag¢do do Protocolo Especializado em Abordagem de Pessoas em situacdo de rua
[Resolucao n° 20 da SMAS], flagrantemente inconstitucional, além de desrespeitar o Estatuto
da Crianca e do Adolescente [ECA, artigo 106].

Logo, retirar da seara penal ou civel [processos de interdicdo] a privacao da liberdade

dos usudrios de drogas e alberga-la ao campo administrativo, sem proporcionar-lhes o direito

24 ALBUQUERQUE, Daniela Skromov de. Internagées: aspectos juridicos, politicos e sua interface com a
salde mental. In; CONSELHO FEDERAL DE PSICOLOGIA. Drogas, Direitos Humanos e Lago Social.
Brasilia: CFP, 2013, p. 160-161.



111

ao contraditdrio, é privar essas pessoas das, mesmo que precarias, protecdes que o direito
penal e processual penal oferecem contra o poder do Estado. E o mesmo vale para as criangas
e adolescentes internados a forca, pois a medida viola as garantias oferecidas pelo ECA [Lei
8.069/1990], particularmente o indicado no art. 106, que restringe a possibilidade de privagao
de liberdade apenas aos casos de flagrante ou apreensdo decretada.?*

Outra questdo que merece destaque ¢ a necessidade de laudo médico circunstanciado
para que haja qualquer espécie de internagdo conforme previsto no artigo 6° da Lei n°
10.216/2001. Todavia, as pessoas estdo sendo retiradas das ruas no Rio de Janeiro/RJ e
levadas para locais de abrigamento sem que este requisito seja cumprido consoante as
dentncias relatadas pela Comissdo de Direitos Humanos da Assembleia Legislativa do
Estado.

Ainda no que tange a esse requisito, questdes €ticas se impdem: poderia o laudo ser
subscrito por médicos proprietarios ou contratados pela clinica que lucrard com a internagao?
Pode ser subscrito por qualquer profissional ou somente por aquele que acompanha o
historico do paciente e que possa atestar as tentativas de tratamento sem segregacio? E laudo
médico circunstanciado o laudo sucinto que somente indica o CID [Cddigo Internacional da
Doenga] e a necessidade da internagdo, ou dele deve constar a descricdo da situacao de risco
especifico e iminente a vida e o estado de incapacidade momentanea de fazer escolhas do
avaliado, bem como um prognostico do tempo necessario? O laudo circunstanciado deve ser
prévio a internagdo ou pode ser realizado, posteriormente, quando da chegada do interno a
instituic;ﬁo‘?z36

Para essas perguntas, a Lei n° 10.216/2001 ndo prevé respostas, sendo bastante
superficial ao apenas exigir a realizacdo de laudo médico circunstanciado. O unico
regramento que menciona a necessidade de o laudo circunstanciado ser prévio a internagao,
mas mesmo assim ndo deixa explicitado se tem que ser elaborado por algum profissional
independente do local de internagdo, ¢ a Resolucao RDC n° 29/2011 da Agéncia Nacional de
Vigilancia Sanitaria [ANVISA].%%

Outro ponto relevante, diz respeito ao prazo méaximo [inexistente na legislagdo] para as
internagoes forcadas. O Cddigo Penal [artigo 97, §1°] estabelece, apenas, prazo minimo para

as medidas de seguranca [de um a trés anos] aplicadas aos semi-imputiveis e aos

25 LEMOS, Clécio. Tratamento compulsério: droga, loucura e punigdo. Sistema Penal & Violéncia, Porto
Alegre, v. 5, n. 2, p. 319-337, jul./dez., 2013, p. 327.

26 ALBUQUERQUE, Daniela Skromov de. Internagdes: aspectos juridicos, politicos e sua interface com a
saude mental. In. CONSELHO FEDERAL DE PSICOLOGIA. Drogas, Direitos Humanos e Lago Social.
Brasilia: CFP, 2013, p. 162.

7 Ibidem.
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inimputaveis. Nesse interim, ante a lacuna legislativa, o prazo de internagdo passa a ser
condicionado pelo médico proprietdrio ou contratado da clinica [comunidade terapéutica] que
acompanha o internado. Ha clinicas em que o menor periodo ¢ um ano, em outras, dois e até
quatro anos.

Para tentar limitar esses abusos, o Conselho Federal de Medicina recomenda que a
internagdo como tratamento aos usudrios de drogas seja breve [de 7 a 14 dias em leitos de
hospitais gerais] e utilizada, apenas, para os casos de intoxicacdo aguda. Apds a
desintoxicacdo, deve o paciente ter acesso a rede de tratamento ambulatorial do sistema de
atencio psicossocial do SUS.?®

Outrossim, prepondera o entendimento de que a desinternagdo, apenas, podera ocorrer
com ordem judicial, pois, se ¢ o0 juiz quem interna, deve ser ele também o responsavel por
desinternar. Essa circunstancia pode criar diversos empecilhos e violagdes a direitos dos
internos como, por exemplo, pacientes que ja receberam alta médica ficarem aguardando, por
meses, a ordem judicial para readquirirem a liberdade.

Na pratica, porém, juizes decretam internagdes, e como nio ha regramentos sobre
como, onde e por quanto tempo, decretam- se internagdes por seis meses, um ano,
por prazo indeterminado, em hospitais psiquiatricos, ¢ em alguns casos sem que o
paciente tenha acesso a uma defesa efetiva dos seus direitos e de seu interesse
manifesto. Na pratica, ocorre também o entendimento de que, se o Judicirio
internou, é o Judiciario que deve desinternar, o que gera situagdes, ja constatadas por
defensores publicos, de pessoas em situagdo de alta que estdo, ha meses, aguardando
em isolamento a ordem judicial de desinternacdo, em virtude dos trimites
burocraticos dos escaninhos da Justiga, assoberbada de papéis e processos. Entendo
com clareza que, se o paciente esta com alta médica ndo deve se aguardar nem um
dia a mais sua liberacdo, mesmo que tenha sido internado por ordem judicial,
bastando a posterior comunicagdo ao Judiciario dessa liberagdo, sob pena do
paciente passar a sofrer os efeitos iatrogénicos de uma internagdo desnecessaria.?*

E um dos argumentos mais comuns aos defensores das internacdes forgadas ¢€
justamente a alegag@o de que se estd a assegurar o direito a saide dos usudrios de drogas. No
entanto, dentre o leque de direitos e garantias fundamentais consagrados na Constitui¢do de
1988, esta o direito a liberdade que, inclusive, alberga o direito de nao querer ser tratado,
tampouco submetido a qualquer espécie de intervencao meédica.

O artigo 4°, inciso I, da Lei n°® 11.343/2006 dispde que ¢ principio orientador do Sistema
Nacional de Politicas Publicas sobre Drogas [SISNAD] o respeito aos direitos fundamentais

da pessoa humana, especialmente quanto a sua autonomia e a sua liberdade. Logo, as politicas

2% CONSELHO FEDERAL DE MEDICINA. Diretrizes gerais médicas para assisténcia integral ao
dependente do uso do crack. Disponivel em: http://www.sbp.com.br/pdfs/diretrizes-medicas-integral-crack-
cfm.pdf. Acesso em: 12/10/2014.

29 ALBUQUERQUE, Daniela Skromov de. Internagdes: aspectos juridicos, politicos e sua interface com a
saide mental. In. CONSELHO FEDERAL DE PSICOLOGIA. Drogas, Direitos Humanos e Lago Social.
Brasilia: CFP, 2013, p. 162.
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de internacdo for¢ada em massa de usuarios de drogas moradores de rua, implementadas nas
cidades do Rio de Janeiro e de Sdo Paulo, contrapdem-se aos principios norteadores de
elaboragdo das politicas antidrogas nacionalmente estabelecidos.

Ainda sobre a tematica, o artigo 15 do Codigo Civil de 2002 estabelece que ninguém
poderd ser constrangido a submeter-se, com risco de vida, a tratamento médico ou a
intervengdo cirargica. Assim, qualquer espécie de tratamento forgado, entendido este como a
imposicao de tratamento médico a uma pessoa que estd consciente, poderia ser entendido
como tortura, também repudiada pela Constituicao Federal de 1988 [artigo 5°, III — “ninguém
sera submetido a tortura nem a tratamento desumano ou degradante™].

Apesar de todos os argumentos elencados contrarios a essa politica excludente,
higienista e antidemocréatica, projetos de lei [PL n° 7.663/2010 do Deputado Federal Osmar
Terra e PL n° 111/2010 do ex-Senador Demdstenes Torres] tramitam no Congresso Nacional
buscando a inclusdo das internagdes for¢adas na Lei n° 11.343/2006 como espécie de pena aos
condenados por posse de drogas para consumo pessoal, medida esta contraditéria com o
movimento de reforma psiquiatrica vivenciada no pais desde os anos de 1980 ¢ com o
entendimento dos especialistas na tematica que clamam pela descriminalizagdo do uso e do
trafico de drogas como medida mais eficaz de combate a violéncia gerada pela insana guerra
as drogas que causa mais vitimas do que as proprias drogas em si.

O Projeto de Lei n° 7.663/2010 de autoria do Deputado Federal pelo PMDB/RS Osmar
Terra busca incluir o artigo 23-A a Lei n° 11.343/2006 para que sejam impostas internagdes
aos usuarios ou dependentes de drogas nos moldes das ja previstas na Lei n° 10.216/2001.

Ademais, esse projeto de lei dispde que seja incluido no artigo 23 da Lei n° 11.343/2006
o paragrafo 2° para permitir que, na hipdtese de inexisténcia de programa publico de
atendimento adequado a execug¢do da terapéutica indicada, o Poder Judiciario determine que o
tratamento seja realizado na rede privada, incluindo internagdo, as expensas do poder publico.
Ou seja, mais uma medida nitidamente de financiamento da rede privada em detrimento da
rede publica de atenc¢ao psicossocial ja existente.”*?

Por seu turno, o Projeto de Lei n® 111/2010 de autoria do ex-Senador pelo DEM
Demostenes Torres, propde uma autorizagdo para que o juiz de direito possa obrigar o usuario
de drogas a um “tratamento especializado” como forma de substitui¢ao da pena de prisao.

Segundo o referido projeto de lei, a posse de drogas para uso pessoal passaria a ser

punida com pena de detencdo de seis meses a um ano que seria substituida pelo magistrado

20 BRASIL. Camara dos Deputados. Projeto de Lei n° 7.663 de 2010. Disponivel em:
http://www.camara.gov.br/proposicoes Web/fichadetramitacao?idProposicao=483808. Acesso em: 13/10/2014.
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2 241
por tratamento especializado.

Ambos os projetos visam a instituir espécie de justica terapéutica, substituindo a pena
privativa de liberdade que seria imposta ao usudrio de drogas por tratamento em clinica
especializada, condicionando o encerramento do processo criminal ao éxito do tratamento.
Esses projetos de lei mostram-se flagrantemente inconstitucionais, pois, ferem a
individualizacdo da pena quando buscam generalizar o tratamento juridico dispensado as
pessoas que sejam condenadas por posse de drogas, qual seja, a internagdo mesmo que
for¢ada, independentemente de se tratar de meros usuarios ou dependentes em toxicos.

Portanto, aceitar a imposi¢do de qualquer forma de tratamento obrigatério para a
drogodependéncia ¢ subjugar a autonomia e a liberdade do ser humano, violagdo
inconstitucional de sua dignidade, ndo mais condizente com os avangos conquistados na seara
dos direitos humanos.

Outrossim, a justica terapéutica, como se abordard a seguir, se implantada nos moldes
norte-americanos, exigindo abstinéncia e condicionando o fim do processo criminal ao
sucesso do tratamento, ndo podera ser acolhida pelo ordenamento patrio ante o extenso rol de
direitos e garantias fundamentais previstos na Constituicdo Federal de 1988 que nela

tampouco se exaurem.

2.4 O MODELO DE JUSTICA TERAPEUTICA: ESTRATEGIA DE REDUCAO
DE DANOS SOCIAIS OU ALTERNATIVA PENAL?

A Justica Terap€utica consiste em mais um movimento que ndo considera a pena
privativa de liberdade a melhor maneira de se lidar com a questdao da drogadi¢do. Ante a crise
de legitimidade da prisdo vivenciada na modernidade, nos idos da década de 1960, a Suprema
Corte dos Estados Unidos da América [EUA], na decisdao do caso Robinson versus California,
ndo considerou crime a toxicodependéncia e deliberou que condenar alguém por isso era
cruel, que violava a Secao I, da Emenda X1V, da Constitui¢ao norte-americana.>*

Esse julgamento mostrou-se bastante importante, pois possibilitou enxergar a
necessidade de tratamento para dependentes em drogas, o que acabou por influenciar a edicao,
em 1966, da Narcotic Addict and Rehabilitation Act, lei apontada como a origem remota das

Drug Courts [Cortes de Drogas] e que concedeu competéncia aos Estados da federagdo para,

21 |dem. Senado Federal. Projeto de Lei n° 111 de 2010. Disponivel em:

http://www.senado.gov.br/atividade/materia/detalhes.asp?p_cod_mate=96509. Acesso em: 13/10/2014.
22 LIMA, Flavio Augusto Fontes de. Justica Terapéutica: em busca de um novo paradigma. 2009. 261f. Tese
(Doutorado em Direito), Faculdade de Direito, Universidade de Sao Paulo, S&o Paulo, 2009, p.78.



115

ao invés de prender todos os acusados com questdes de drogas, envia-los alternativamente
para programas de tratamento residenciais e de ndo hospitalizagdo, nos quais seriam tratados
por tempo indeterminado, sem critérios definidos de evolugdo.?*

Assim, as Drug Courts, varas especializadas no julgamento de delitos de pequena
gravidade relacionados a drogas como o porte e uso de estupefacientes, foram criadas nos
anos de 1970, com a finalidade de desafogar a justica criminal norte-americana que passaria a
lidar com crimes considerados mais graves. Nesse modelo, o juiz assume um papel
paternalista [ele incentiva, ameaga, encoraja e parabeniza pelos progressos ou falhas], pois vai
acompanhar cada participante, em um encontro pessoal e direto até o término do programa. A
maioria das Drug Courts t€ém programas com 3 a 4 fases com duragdo média de um ano, mas,
frequentemente, duram mais que iss0.2%

No entanto, diferentemente, do que se costuma afirmar, no Brasil, os germens da Justica
Terapéutica ndo foram as Drug Courts norte-americanas, mas sim, o Estatuto da Crianca ¢ do
Adolescente [ECA] que, nos artigos 101 e 102, permite a imposi¢do de medidas restritivas da
liberdade e de programas terapéuticos para adolescentes que praticaram ato infracional
equivalente aos crimes cometidos por maiores de dezoitos anos.*®

Destarte, no pais, o movimento pela Justiga Terapé€utica se iniciou gracas a articulagdo
de membros do Ministério Publico [MP] do Estado do Rio Grande do Sul que, no final da
década de 1990, desenvolveram projetos sociais de educacdo junto a comunidade. Entre os
anos de 1996 e 1997, foi elaborado e implementado pelo MP gaucho o "Projeto Consciéncia",
que integrou especialistas de saude, assisténcia social e operadores do direito em um
programa de atencdao e informagdes sobre drogas nos planos juridico e de satide para os
municipios. Esse projeto foi destinado aos ambientes escolares por atuagdo de profissionais da
area de satide em conjunto com o Promotor de Justi¢a de cada local >

Em 1998, apo6s o “Projeto Consciéncia”, foi criado o "Projeto Rio Grande do Sul Sem
Drogas", que comegou a estruturar as atividades de capacitacao de operadores do direito com
os profissionais de saude, para acdes conjuntas em seus trabalhos diarios. No ano seguinte, o

MP uniu-se ao Tribunal de Justi¢ca do Rio Grande do Sul e consolidou a parceria propulsora da

dissemina¢do da Justica Terapéutica [JT] pelo pais, com a posterior criagdo de centros de JT

243 Ibidem.

4 |bidem, p.79 -126.

> BARDOU, Luiz Achylles. Justica Terapéutica: origem, abrangéncia territorial e avaliagdo. Disponivel em:
http://www.abjt.org.br/index.php?id=99&n=89. Acesso em: 16/10/2014.

2% Ibidem.
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em alguns Estados e propostas de criagdo de Juizados Especiais de Justica Terapéutica.’*’

A justica terapéutica pode ser definida como um programa judicial de redu¢do do dano
social, direcionado as pessoas que praticam pequenos delitos € a0 mesmo tempo sdo usuarios,
abusadores ou dependentes de drogas licitas e/ou ilicitas. O conceito de justica engloba os
aspectos do direito, legais e sociais, enquanto o termo terapéutica, relativo a ci€éncia médica,
define tratamento e reabilitagdo de uma situacao patoldgica. Logo, a Justica Terapéutica pode
ser compreendida como um conjunto de medidas que visam a aumentar a possibilidade de que
infratores usuarios e dependentes de drogas entrem e permanecam em tratamento,
modificando seus anteriores comportamentos delituosos para comportamentos socialmente
adequados.?®

Outrossim, a justiga terapéutica ndo se confunde com a justica instantdnea e a
restaurativa. Conforme Achutti®*®, a justica instantanea foi criada nos idos de 1996 em Porto
Alegre/RS para processamento mais agil [instantaneo] dos atos infracionais cometidos por
adolescentes, congregando em um mesmo lugar representantes do Judiciario, do Ministério
Publico, da Defensoria Publica e da Secretaria de Seguranca via duas Delegacias
especializadas para que os casos fossem processados de acordo com a ordem de chegada e
com a maior agilidade possivel, sendo, de regra, imediatamente solucionados com sentenca.
Ja a justica restaurativa, que parte de novos pressupostos, quais sejam, a reparagdo do dano e a
satisfacdo das partes [vitima e ofendido], relegando o paradigma -culpa-castigo, foi
implementada nos anos de 2005 também em Porto Alegre/RS para a administracdo de
conflitos envolvendo adolescentes infratores, tanto no d&mbito do processo de conhecimento

quanto no momento da execugdo da medida socioeducativa.

Notoriamente, a Justiga Terapéutica preocupa-se tdo somente com o acusado:
pretende impor um tratamento, mesmo que contra a vontade do sujeito, a fim de
encerrar um problema criminal. A vitima nesses casos, sequer existe, uma vez que o
bem juridico tutelado — a satide publica — ndo ¢é palatavel, ndo pode ser facilmente
percebida.

[...] as Justicas Terapéutica e Instantanea ndo fogem da mesma base epistemologica
do tradicional processo penal: enquanto a primeira ¢ colocada em pratica a fim de
neutralizar e sedar determinados tipos de desviantes, sem que haja a possibilidade de
dialogo entre estes e o Poder Publico, a segunda apresenta a mesma funcionalidade
e, quica, uma logica ainda mais inquisitorial do que a existente no processo penal
tradicional, em fun¢o da supressdo do tempo na aplicagdo da(s) punicao(des).

Ja a Justica Restaurativa, apresenta, portanto, um novo ideal, uma nova
possibilidade de se enfrentar os conflitos criminais, abandonando-se o velho

7 Ihidem.

8 SILVA, Ricardo de Oliveira. Justica Terapéutica: um programa judicial de atencéo ao infrator usuério e ao
dependente quimico. Disponivel em: http://www.abjt.org.br/index.php?id=99&n=86. Acesso em: 20/10/2014.

29 ACHUTT], Daniel Silva. Justica restaurativa e abolicionismo penal: contribui¢des para um novo modelo
de administracdo de conflitos no Brasil. 2012. 279 f. Tese (Doutorado - Programa de Pos-Graduagdo em
Ciéncias Criminais), Faculdade de Direito da Pontificia Universidade Catolica do Rio Grande do Sul, Porto
Alegre, 2012, p. 11.
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paradigma de culpa-castigo para um paradigma de dialogo-consenso.”

Destarte, um aspecto bastante questionavel do modelo de Justica Terapéutica ¢ a
imposicdo da abstinéncia total como nos moldes das Drug Courts norte-americanas. Nelas,
um dos pontos cruciais e inegociaveis ¢ a exigéncia da total abstinéncia pelo infrator para que

complete satisfatoriamente o programa. Tanto que se o individuo nao a atingir ¢ retirado do

programa e preso ou submetido a um processo criminal condenatério.?!

Maria Lucia Karam vé com bastante desconfianga as boas intengdes da justica
terapéutica, pois para ela tratamentos médicos obrigatdrios vinculados ao sistema penal ndo
passariam de penas mal disfarcadas ilegitimamente impostas que se confrontariam com o
direito do paciente a intimidade e com o dever de sigilo a que estdo adstritos médicos,

psicologos e demais profissionais da saude.

Nos “tratamentos” compulsorios vinculados ao sistema penal, seja em regime
ambulatorial, nos moldes das drug courts ou da chamada “justica terapéutica”, seja,
pior, em regime de internagdo, reforga-se a historica e tragica alianga entre sistema
penal e os denominados saberes “psi”, nitidamente retratada na simetria existente
entre manicOmio e a prisdo, instituicdes totais de controle, cuja origem comum
remonta aos séculos XVIII e XIX.

Essa tragica alianga prega uma abstinéncia forcada como suposta solugao para evitar
os riscos e os danos eventualmente decorrentes do consumo de drogas, o que
equivale a uma igualmente irracional proposta de abstinéncia sexual como forma
ideal de evitar doengas sexualmente transmissiveis ou uma gravidez indesejada.

A pretensdo de obter a abstinéncia forgada do consumo de drogas, com a imposi¢ao
de tratamentos vinculados ao sistema penal comega por revelar sua irracionalidade
no paradoxo assinalado por Cristina Rauter: “a tdo falada justiga terap€utica seria
um tipo muito peculiar de tratamento, no qual se espera que o paciente esteja curado
antes de comegar, pois a abstinéncia ¢ condigdo do tratamento”. [...]

“Tratamentos” compulsérios vinculados ao sistema penal ndo passam de penas mal
disfarcadas ilegitimamente impostas, confrontando-se com o direito do paciente a
intimidade e com o dever de sigilo a que estdo adstritos médicos, psicologos e
demais profissionais da satde. O tratamento de qualquer transtorno mental nio é
compativel com o carater punitivo, que estd indissoluvelmente ligado a sua
determinagdo por parte de 6rgdos da justica criminal. [...]

“Tratamentos” compulsdrios vinculados ao sistema penal induzem o profissional da
saide a se transformar em um delator que devera informar ao 6rgdo do Poder
Judicidrio comportamentos reservados de seus pacientes, assim claramente violando
o sigilo profissional garantidor da intimidade e da vida privada. A natureza
obrigatdria do “tratamento” e sua integracdo ao sistema penal implicam um controle
do juiz sobre o individuo a quem foi imposto, controle que ¢ feito exatamente a
partir de informagdes prestadas pelos proprios encarregados deste suposto
“tratamento”.%*?

Nesse diapasdo, Luciana Boiteux, defendendo que o tratamento de substituicdo como

20 ACHUTT], Daniel Silva. Modelos contemporaneos de justica criminal: justica terapéutica, instantanea e
restaurativa. Porto Alegre: Livraria do Advogado Editora, 2009, p.82-106.

AL LIMA, Flavio Augusto Fontes de. Justica Terapéutica: em busca de um novo paradigma. 2009. 261f. Tese
(Doutorado em Direito), Faculdade de Direito, Universidade de Sao Paulo, Sdo Paulo, 2009, p.99 -100.

%2 KARAM, Maria Lucia. “Guerra as drogas” e satde: os danos provocados pela proibic&o. In: LOPES, Lucilia
Elias; BATISTA, Vera Malaguti. Atendendo na guerra: dilemas médicos e juridicos sobre o crack. 1.ed. Rio de
Janeiro: Renavan, 2014, p. 284-287.
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estratégia de reducdo de danos deve ser visto como uma escolha voluntaria pelo usuario,
entende que a Justica Teraplutica, apesar de ser vendida como medida “humanista”,
representa, em realidade, uma pena de tratamento substitutiva da pena de prisdo, pois ao atuar
por coagdo imposta ao viciado e ligada ao ideal de abstinéncia, revela um refor¢o da estrutura
autoritaria da politica proibicionista.”

Baseada no modelo das Drug Courts norte-americanas, pretende manter o usudrio
dentro do controle estatal, com instrumentalizagdo do tratamento de desintoxica¢do,
previsto e imposto como unico meio de se evitar a prisdo. O Poder Judiciario atua
como “facilitador” do tratamento e, através da ameaga de prisdo, pretende impor um
novo tipo de comportamento ao usuario, como forma de padronizacdo e “cura”,
objetivando a abstinéncia total por parte do agente. A cura ¢ vinculada ao sistema
penal, vista como uma solucao para todos os males. [...]

Para alcangar a meta estatal de abstinéncia, o usuario deve comparecer as sessdes de
terapia, sob pena de prisdo, além de ser obrigado a se submeter periodicamente a
testes forcados de urina, para comprovar que ndo estd mais fazendo uso de drogas,
submetendo seu corpo a total controle do Estado. Do ponto de vista juridico,
considera-se inconstitucional a pena de tratamento por violagdo ao principio da
privacidade e da intimidade. O tratamento pode ser imposto mesmo contra a vontade
do usuario, que por meio da medida ¢ coagido a mudar seu modo de vida, de forma
autoritaria, o que nio deve ser admissivel em um Estado Democrético de Direito.**

Um outro ponto bastante questionado da JT diz respeito ao fato de que esse modelo ndo
levaria em consideracdo a distingdo entre meros usudrios casuais, habituais e
toxicodependentes, imponto tratamento for¢ado a todos que fossem processados
criminalmente por portarem drogas para uso pessoal sem, todavia, levar em consideracdo
também a distin¢do entre drogas leves e pesadas, como se um usudrio, mesmo que habitual,
de maconha necessitasse da mesma atencdo médica do que um toxicodependente em crack.

Por esses e outros argumentos, Boiteux considera inconstitucional e ndo recomendavel o
modelo de justica terapéutica, haja vista estar-se impondo forgosamente uma mudanca de
comportamento a um individuo que ¢ livre para escolher o caminho que quer seguir, mesmo
que ndo aceito pela sociedade, nao tendo o Estado o direito de impor-lhe tratamento forcado,
tampouco imposi¢ao de “cura” contra sua livre vontade.?>

Ademais, um grave problema reconhecido pelos formuladores da JT ¢ que ndo se pode
estipular prazo determinado para a “cura” na terapia antidrogas, tampouco seria surreal exigir

abstinéncia em todo o tempo do tratamento. Por isso, a Associacdo Brasileira de Justica

Terapéutica [ABJT] elaborou algumas sugestdes a serem observadas, quais sejam: em relagao

»RODRIGUES, Luciana Boiteux de Figueiredo. Controle penal sobre as drogas ilicitas: o impacto do
proibicionismo no sistema penal e na sociedade. 2006. 273f. Tese (Doutorado — Programa de P6s-graduacgdo em
Direito), Faculdade de Direito da Universidade de Sdo Paulo, S&o Paulo, 2006, p. 79.

%4 |bidem, p. 79-80.

%5 RODRIGUES, Luciana Boiteux de Figueiredo. Controle penal sobre as drogas ilicitas: o impacto do
proibicionismo no sistema penal e na sociedade. 2006. 273f. Tese (Doutorado — Programa de P6s-graduacgdo em
Direito), Faculdade de Direito da Universidade de Sdo Paulo, S&o Paulo, 2006, p. 81.
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ao tempo de tratamento, a Justica deveria estipular o prazo méximo de um ano e caso fosse
necessario maior tempo, este deveria ser estabelecido pela equipe médica responsavel pelo
tratamento; quanto a testagem de drogas, ndo caberia a Justica determinar sua realizagao, mas
sim aos profissionais de saude, diferentemente do que ocorre com as Drug Courts.”*®

Entretanto, como qualquer tratamento médico deve ser estabelecido de forma
individualizada e a recuperagdo varia de paciente para paciente, posto que cada organismo
reage de forma diferente, o limite de tempo para tratamento da drogadi¢ao nunca deveria ser
estabelecido judicialmente, mas sim pela equipe médica responsavel. Isso acarreta mais um
empecilho a implementacdo da JT, até mesmo porque a Lei n° 11.343/2006 [artigo 28,
paragrafos 3° e 4°] estabelece um prazo maximo de 5 meses ou de até 10 meses [em caso de
reincidéncia] para aplicacdo das medidas educativas previstas como puni¢do, no delito
envolvendo o consumo proprio de entorpecentes.%7

Logo, os principais argumentos contrarios a JT seriam: a) associéd-la aos rigidos padrdes
de abordagem dos EUA com sua “guerra as drogas” e de procedimentos 14 utilizados como a
exigéncia da abstinéncia completa e o tratamento compulsério; b) o desrespeito a principios
fundamentais como o da legalidade, da autonomia individual, da dignidade da pessoa humana
e do direito a intimidade; c¢) a ndo distingdo entre usuarios ocasionais, abusivos e dependentes,
uma vez que os meramente ocasionais nao necessitam de tratamento; d) que a questdao de
consumo ¢ da algada da satde p1’1b1ica.258

Salo de Carvalho faz diversas criticas ao modelo de Justica Terapéutica, dentre elas, que
esse modelo, diferentemente da reducdo de danos, retira do sujeito envolvido com drogas a
autonomia, ‘“‘coisificando-0”, tornando-o objeto de intervencdo do Estado, como também
retoma modelos defensivistas que substituem penas por medidas de seguranga, reeditando a

perspectiva sanitarista pela qual o usudrio de drogas ¢ visto como doente cronico, dotado do

atributo periculosidade.

O principal marco do projeto € o da substituicdo do sistema de penas pelo de
tratamento [medidas], reduzindo as taxas de prisionaliza¢do das pessoas envolvidas
com substancias entorpecentes. Segundo os idealizadores, a legislagdo brasileira, em
distintos institutos [penas restritivas de direitos, suspensdo condicional da pena,
transagdo penal, suspensdo condicional do processo e medidas socioeducativas],
autoriza, quando o delito praticado envolve-se o consumo de drogas ilicitas, a
adogdo do tratamento compulsorio.

26 SILVA, Ricardo de Oliveira; FREITAS, Carmem C6. Capacitacdes realizadas pela Associacdo Nacional
de Justica Terapéutica. Disponivel em: http://www.abjt.org.br/index.php?id=99&n=113. Acesso em:
22/10/2014.

#T LIMA, Flavio Augusto Fontes de. Justica Terapéutica: em busca de um novo paradigma. 2009. 261f. Tese
(Doutorado em Direito), Faculdade de Direito, Universidade de Sdo Paulo, S&o Paulo, 2009, p.153.

28 LIMA, Flavio Augusto Fontes de. Justica Terapéutica: em busca de um novo paradigma. 2009. 261f. Tese
(Doutorado em Direito), Faculdade de Direito, Universidade de Sdo Paulo, S&o Paulo, 2009, p.175.
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Nota-se, ao avaliar a estrutura ideologica e as fungdes ndo declaradas do programa,
que o projeto de Justiga Terapéutica ndo apenas retoma os modelos defensivistas que
substituem penas por medidas de seguranca, como reedita perspectiva sanitarista na
qual o usuério de drogas ¢ visto invariavelmente como doente cronico, dotado do
atributo periculosidade. Nao obstante, ao vincular na mesma categoria usuarios e
dependentes, ndo estabelecendo as necessarias distingdes, o programa estabelece
pautas moralizadoras e normalizadoras proprias de modelos penais autoritarios
fundados no periculosismo. Em realidade, sob o declarado fim de auxiliar, via
tratamento, o individuo envolvido com drogas, o projeto lhe retira a qualidade de
sujeito, negando-lhe possibilidade de fala e de interagdo. A propdsito, esta é a
caracteristica marcante dos discursos penais que se fundem com a légica psiquiatrica
etiologica.[...]

Ao se vincular, p. ex., a continuidade do tratamento & abstinéncia comprovada por
exame laboratorial coercitivo, estabelecendo-se sancdes aos casos de
descumprimento [v.g. reedi¢do do processo penal quando condicdo da transagdo], se
olvida que, nos casos de dependéncia severa, recaidas sdo absolutamente naturais,
quando ndo etapas do proprio tratamento. Tais medidas, inclusive, podem gerar
efeito perverso, dobrando a punitividade, como ensina Vera Batista: “o programa
[Justica Terapéutica] coopera com a criminalizagdo exigindo testagens de
abstinéncia obrigatérias, exigéncia de comparecimento regular as ‘terapias’,
pontualidade, ‘vestir-se apropriadamente para as sessdes de tratamento’, colaboragéo
com a realizagdo dos testes de drogas, ‘comparecer ¢ demonstrar desempenho
satisfatorio na escola, estagios profissionalizantes e laborativos’ [...] “ao invés de
descriminalizar e tratar o problema através do ponto de vista da satide coletiva, o
projeto prevé uma criminalizagdo do atendimento ao dependente quimico, sujeito
agora a uma justica terapéutica; como se punir e curar voltassem aos bragos um do
outro, como no perigosismo curativo do Positivismo.”?*

Por sua vez, um caso pratico e que, talvez, destoe um pouco das criticas acima expostas,
diz respeito as praticas desenvolvidas pela Vara de Execucdes de Penas Alternativas de Recife
[VEPA] e pelo Centro de Justi¢a Terapéutica, criado em 2001 junto ao Tribunal de Justica de
Pernambuco [TJPE], a quem cabe [art. 1° do ato 544/2001 do TJPE] avaliar, acompanhar,
instruir, produzir relatorios e laudos provenientes de processos advindos das varas criminais €
juizados especiais criminais da capital.

O Centro de Justiga Terapéutica trabalha com equipe de médico psiquiatra, psicologos e
assistentes sociais, alguns voluntarios e servidores do judiciario, tendo uma coordenagdo
cientifica e um juiz coordenador. La nao ha servigo cartorial, pois o vinculo € com as unidades
judiciais. No Centro, busca-se trabalhar com varias questdes como a profissionalizacao,
formagao educacional, relacionamento familiar e, periodicamente, a pessoa comparece para
ser ouvida pela equipe técnica e em reunides com todos os participantes.?®
Ja na VEPA, diferentemente do Centro, hé servico cartorial e uma equipe psicossocial

do quadro do Judiciario entrevista todos os réus [chamados de beneficiarios]. Quando esta

equipe constata que ¢ caso que demanda um tratamento, relata por escrito e, em audiéncia, o

%9 CARVALHO, Salo de. A politica criminal de drogas no Brasil: estudo criminolégico e dogmatico da Lei n°
11.343/06. 6. ed. rev., atual. e ampl. — S&o Paulo: Saraiva, 2013, p. 437 - 441.

20 |IMA, Flavio Augusto Fontes de. Justica Terapéutica: em busca de um novo paradigma. 2009. 261f. Tese
(Doutorado em Direito), Faculdade de Direito, Universidade de Séo Paulo, Sdo Paulo, 2009, p.158.
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juiz, o representante do Ministério Publico e a defensoria publica tentam sensibilizar a pessoa
para ser encaminhada geralmente a um CAPSAD, para avaliacdo e, caso a equipe técnica de
14 entenda, tratamento. Os réus ndo sao obrigados a aderirem ao tratamento € para as pessoas
de baixa renda, fornecem-se vales-transportes. Também € respeitado o sigilo profissional e
ndo se exige relatdrio circunstanciado, apenas se afere a presenga.?®

Destarte, a pena restritiva de direitos, a suspensdo condicional do processo ou a
suspensdo condicional da pena, poderd ser substituida pelo comparecimento do individuo a
tratamento na rede de saiude, nunca no Foérum, com monitoramento do Judiciario. Nao ha
nenhuma exigéncia de abstinéncia e o prazo de tratamento, geralmente, corresponde ao que
foi fixado na pena restritiva de direitos, na suspensdo condicional do processo ou da pena.
Caso o individuo receba alta antes do final do prazo, cumprira o restante da pena ou condi¢do
fixada. A resisténcia ao tratamento e as recaidas ndo interferem em juizo, apenas prolongam o
prazo da relagdo do individuo com a justica, mas nunca além da pena fixada na sentenga ou na
suspensﬁo.262

Portanto, percebe-se que o modelo de justica terapéutica implementado no Brasil ndo
foi ao todo copiado do modelo das Drug Courts norte-americanas, mas sim, passou por uma
génese similar, com diferencas cruciais quando da instalacio em alguns Estados, como em
Pernambuco, que ndo impde o tratamento, ndo exige abstinéncia, tampouco condiciona o fim
do processo criminal ao €xito do tratamento.

Todavia, até pelo marco tedrico do presente trabalho que defende a descriminalizagdo
do uso de entorpecentes e a legalizagdo controlada das drogas, ndo se pode concordar com o
modelo de Justica Terapéutica, haja vista ser mais uma expressao do proibicionismo que tenta
impor padrdes morais a sociedade por natureza tdo desigual e que, em esséncia, configura-se

como mais uma alternativa penal do que como um modelo novo de redugao de danos sociais.

%1 |hidem, p.159.
%2 |bidem, p. 160.
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CAPITULO 3 - JUDICIALIZACAO DA SAUDE E AS POLITICAS DE
INTERNACOES FORCADAS PARA TRATAMENTO DE DEPENDENTES
QUIMICOS

3.1 MUDANCA DE PARADIGMA NA LOGICA JURIDICA: POSITIVISMO,
POS-POSITIVISMO JURIDICO E NEOCONSTITUCIONALISMO

O Estado moderno surge no Século XVI, ao fim da Idade Média, fundado no direito
divino dos reis, predominando, na pratica juridica, o direito romano, ainda ndo sistematizado
em codigos. Na passagem do Estado absolutista para o Estado liberal, o direito incorpora o
jusnaturalismo racionalista dos Séculos XVII e XVIII, fonte de inspiragdo para as revolugdes

francesa e americana bastante influenciadas pelo pensamento de John Locke.?®®

263 BARROSO, Luis Roberto. Curso de Direito Constitucional Contemporaneo: os conceitos fundamentais e
a construcdo do novo modelo. 2. ed. S&o Paulo: Saraiva, 2010, p. 229.
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O jusnaturalismo tem sua origem associada a cultura grega, na qual Platdo ja se referia a
uma justica inata, universal e necessaria. Consiste, basicamente, no reconhecimento de que ha
um conjunto de valores e pretensdes humanas legitimas que ndo advém de uma norma
juridica posta pelo Estado, direito este, portanto, fundado em uma ética superior,
apresentando-se, suscintamente, em duas variantes: a de uma lei ditada por Deus ou ditada

~ 264
pela razdo.

Desde que o envolver politico da Idade Moderna tomou, segundo Jellinek, o carater
irremediavelmente antindmico ja referido, o direito natural foi a fortaleza de ideias
onde procuraram asilo tanto os doutrinarios da liberdade como os do absolutismo.
Seria, pois, errdneo reconhecer na teoria jusnaturalista, da Idade Média a Revolugdo
Francesa, ordem de ideias votada exclusivamente a postulagdo dos direitos do
Homem.

A burguesia revolucionaria utilizou-a para estreitar os poderes da Coroa e destruir o
mundo de privilégios da feudalidade decadente.

. .. . , . . 265
[...] foi o direito natural a mais necessaria e conservadora das doutrinas...

O direito natural moderno, assim, desenvolve-se a partir do século XVI, buscando
superar o ambiente teologico e o dogmatismo medieval de outrora. A énfase na natureza e na
razao humanas, e ndo mais na origem divina, ¢ um dos marcos da Idade Moderna, na qual o
direito foi reduzido a lei, vista como expressao superior da razao. O juiz, usando a consagrada
expressdao de Montesquieu, era um “boca da lei”, e a interpretagdo gramatical e historica
cerceava-lhe a criatividade em nome de uma atuagdo supostamente objetiva e neutra.

Com o Estado liberal, consolida-se os ideais constitucionais em textos escritos € o €xito
do movimento de codificagdao simboliza o apogeu do direito natural, mas, paradoxalmente,
também sua superagdo historica. Os direitos naturais cultivados ao longo de mais de dois
milénios ja ndo traziam a revolucdo, mas a conservagdo e sendo considerados anticientificos,
foram relegados a margem da historia pela onipoténcia do positivismo do século XIX. 2%

Destarte, com o desenvolvimento do Estado na sua fase moderna, o jusnaturalismo ja
ndo satisfazia mais aos anseios de controle do poder estatal e de convivéncia pacifica entre os
membros da sociedade. A burguesia e o terceiro estado em Franca, em fins do século XVIII,
inflamaram-se contra o monarca, representante, Unico intérprete e revelador da vontade
divina, deflagrando a revolucdo que poria fim as arbitrariedades despoticas.

Segundo Tércio Sampaio Ferraz Jr, o positivismo juridico surgiu em razdo da
necessidade de a sociedade burguesa estabelecer garantias para a sua categoria frente ao

Estado, posto que, antes da Revolucao Francesa, o sistema mondrquico representava uma

%4|bidem, p. 235 - 236.

?® BONAVIDES, Paulo. Do Estado liberal ao Estado Social. 11. ed. Sdo Paulo: Malheiros, 2013, p. 41 — 42.
2% BARROSO, Luis Roberto. Curso de Direito Constitucional Contemporaneo: os conceitos fundamentais e
a construcdo do novo modelo. 2. ed. S&o Paulo: Saraiva, 2010, p. 238.
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afronta diante de tamanha discricionariedade, ndo desejavel aos negocios, bem como a
velocidade das transformagdes tecnoldgicas desencadeadas pela Revolugdo Industrial
reclamavam respostas mais rapidas do direito. %’

O positivismo juridico intentou criar uma ciéncia juridica préxima as ciéncias exatas e
da natureza, fundada no método cientifico [observacdo e empirismo] e que idealizava o
conhecimento cientifico como objetivo, ou seja, partindo do método descritivo e da distingao
entre sujeito e objeto, desprovido, assim, de preferéncias ou preconceitos, considerado a tinica
forma de se chegar a verdade.

Essa foi a intengdo de Hans Kelsen ao desenvolver a Teoria Pura do Direito, no sentido
de purifica-lo de qualquer influéncia externa, para ser estudado como principio metodologico
fundamental. Kelsen concebe o sistema juridico, cujo conteudo ¢ formado exclusivamente por
regras juridicas, isento de qualquer influéncia da moral quando da aplicacdo da norma, uma
vez que admitia a relagdo direito-moral apenas quando da elaboragdo da norma pelo
legislador. Somente as normas, identificadas como as regras juridicas, sdo enunciados
normativos com um pressuposto e consequéncia.

Segundo Kelsen, o direito se reduziria a norma, emanada pelo Estado, cuja validade
decorreria do procedimento seguido para sua criagdo, independente do contetido. O
ordenamento juridico seria uno e completo, inexistindo lacunas que nao pudessem ser
supridas a partir de elementos do proprio sistema.

As teorias positivistas defendiam que a validade do direito deveria ser determinada
exclusivamente por consideragdes formais [processo legislativo adequado]. Portanto, ao
contrario do que ocorria no periodo pré-moderno, a validade do direito passaria a ndo mais
depender de sua conformacdo a uma determinada ordem de valores, havendo, assim, uma
separacao rigida entre direito e moral . ?®®

Destarte, o direito poderia ser objetivamente descrito, sem valoragdo critica de seus
preceitos, cabendo ao intérprete um ato de conhecimento, realizado na revelagdo do sentido
contido na norma, que incidiria silogisticamente sobre os fatos do caso concreto [subsuncao].
Caso o texto se prestasse a mais de uma interpretacdo, a decisdo se convertia em ato de

vontade puro e simples, e o juiz teria discricionariedade para decidir como lhe conviesse ou

*” FERRAZ JUNIOR, Tércio Sampaio. Introdugdo ao estudo do Direito: técnica, decisdo, dominacao. 4.ed.

S8o Paulo: Atlas, 2003, p. 68.

*%® PIRES, Thiago Magalhaes. Pés-positivismo sem trauma: o possivel e o indesejavel no reencontro do direito
com a moral. In: FELLET, André Luiz et al (orgs.). As novas faces do ativismo judicial. Salvador: Juspodivm,
2013, p. 31.
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lhe parecesse melhor.?

Segundo Kelsen?”, a interpretacio resultaria na determina¢io de uma moldura, dentro
da qual todas as solugdes seriam conformes ao direito. Assim, a producdo do ato juridico
dentro da moldura seria livre e se traduziria em ato de vontade do aplicador.

Desta forma, até a Segunda Guerra Mundial, o paradigma positivista do Direito
prevaleceu na Europa, consistindo em uma cultura juridica essencialmente legicéntrica, que
tratava a lei editada pelo parlamento como a fonte principal ou exclusiva do Direito, € nao
atribuia forca normativa as constituicdes. Estas eram vistas basicamente como programas
politicos que deveriam inspirar a atuagdo do legislador, ndo podendo ser invocados perante o
Judiciério, na defesa de direitos.”"

O fato ¢ que, ap6és a Segunda Guerra Mundial, o positivismo juridico entrou em
descrédito em razdo das consequéncias advindas com o surgimento de Estados totalitaristas
[nazista e fascista]. O culto exacerbado a supremacia da lei foi capaz de gerar consequéncias
semelhantes aquelas que fundamentaram a sua criagdo. A lei criada para proteger e garantir a
liberdade dos cidadaos também autorizou a usurpacdo dessa mesma liberdade pelo Estado,
possibilitando um governo tdo descontrolado e ilimitado quanto aquele despotico repudiado
pelos iluministas da Revolucdo Francesa.

A superacdo historica do jusnaturalismo e o fracasso politico do positivismo
possibilitaram a ascensdo de um amplo e ainda inacabado conjunto de reflexdes acerca do
Direito, sua fungdo social e interpretacdo. O pds-positivismo € a designagdo provisdria e
genérica de um idedrio difuso que inclui algumas ideias de justica além da lei e de igualdade
material minima, advindas da teoria dos direitos fundamentais, da teoria critica e¢ da
redefini¢do das relacdes entre valores, principios e regras, aspectos da chamada nova
hermenéutica constitucional, que reaproximou o direito e a ética.?"?

Certo ¢ que o termo pds-positivismo abarca uma série de teorias elaboradas por juristas
e filésofos contrarios ao ideal positivista que reduzia o direito a lei e a fungdo do intérprete a
de mero técnico juridico que buscava na lei a solucdo para todos os casos a que estivesse
submetido por meio de uma atividade mecanica de subsuncao silogistica.

Assim, apos meados do século XX, os elementos basicos que fundamentavam o

positivismo juridico comecaram a ser relativizados, uma vez que as Constituicdes

**% |bidem, p. 31.

210 KELSEN, Hans. Teoria Pura do Direito. 6.ed.5.tir. Sao Paulo: Martins Fontes, 2003, p. 390.

It SARMENTO, Daniel. O neoconstitucionalismo no Brasil: riscos e possibilidades. In: FELLET, André Luiz
et al (orgs.). As novas faces do ativismo judicial. Salvador: Juspodivm, 2013, p. 76 - 77.

272 BARROSO, Luis Roberto. Curso de Direito Constitucional Contemporaneo: os conceitos fundamentais e
a construcdo do novo modelo. 2. ed. S&o Paulo: Saraiva, 2010, p. 242.
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contemporaneas comecaram a contemplar principios e valores, contrariando o paradigma
juridico proposto por Kelsen quando da sustentagdo do positivismo juridico para a purificagdo
do Direito.

A partir de Herbert L. A. Hart, as ideias positivistas trazidas por Kelsen passam a ser
questionadas. Quando Hart permite a incorpora¢do de principios e valores morais, 0
positivismo sofre um abrandamento nas suas concepcdes, surgindo duas formas de
positivismo: o positivismo exclusivo [quantitativo] e o positivismo moderado [qualitativo].

O positivismo exclusivo, também conhecido como duro [hard] e inflexivel, ¢ o
positivismo conforme as ideias de Hans Kelsen, compreendido pela separacao total entre o
direito e a moral quando da aplicacdo da norma juridica. J4 o positivismo moderado,
defendido por Hart, ¢ o soft positivism, uma forma mais leve de se conceber a teoria
positivista do Direito.?”

O positivismo inclusivo [soft] admite a influéncia da moral no direito quando da
interpretagdo e aplicagcdo da norma, mas de forma subsididria. O intérprete estaria livre para se
utilizar de principios e valores morais apenas quando existissem lacunas normativas [omissao
legislativa]. Em contrapartida, o positivismo exclusivo kelsiniano ndo admitia a possibilidade
de o intérprete se utilizar de principios quando da aplicacdo da norma, visto que o
ordenamento juridico era completo em si, ndo existindo lacunas que ndo pudessem ser
supridas pelo proprio ordenamento.?”

Para Eduardo Ribeiro Moreira, o termo poOs-positivismo €, na verdade, uma
nomenclatura de transi¢do, porque ndo prevé todos os avangos que vém sendo elaborados. O
momento de transi¢do que representa ¢ aquele existente entre o positivismo inclusivo e o
neoconstitucionalismo, ja que a passagem entre essas teorias nao ocorreu de forma
imediata.?”

Ainda ndo ha uma conformidade conceitual em torno do poés-positivismo: diversas
linhas de pensamento podem ser agrupadas sob essa ampla rubrica. Todas t€ém em comum, no

entanto, o reconhecimento de que o positivismo juridico € o arcabouco teodrico que ele

7 BRANCO, Carolina Nobre Castello. A justica constitucional na concretizacdo dos direitos fundamentais:

um estudo sobre o alcance dos novos ideais do constitucionalismo contemporaneo. 2011. 125f. Dissertacéo
(Mestrado em Direito do Estado), Pontificia Universidade Catélica de Sdo Paulo, Sdo Paulo, 2011, p. 50.

27" BRANCO, Carolina Nobre Castello. A justica constitucional na concretizacéo dos direitos fundamentais:
um estudo sobre o alcance dos novos ideais do constitucionalismo contemporaneo. 2011. 125f. Dissertacdo
(Mestrado em Direito do Estado), Pontificia Universidade Catolica de Sdo Paulo, S&o Paulo, 2011, p. 51.

"> MOREIRA, Eduardo Ribeiro. O momento do positivismo. In: DIMOULIS, Dimitri; DUARTE, Ecio Oto
(coord.). Teoria do Direito Neoconstitucional: superagdo ou reconstru¢do do positivismo juridico? Sdo Paulo:
Meétodo, 2008, p. 240.
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construiu sdo insuficientes para lidar com o direito tal como se apresenta hoje.”’

Desta sorte, ¢ recorrente ouvirmos falar em poOs-positivismo, ‘“ndo-positivismo
principioldgico”, constitucionalismo da efetividade, neoconstitucionalismo e novo
constitucionalismo, enquanto diferentes denominacgdes para um novo paradigma tedrico do
Direito que pretende questionar alguns postulados fundamentais do positivismo juridico.?”’

A palavra neoconstitucionalismo ndo ¢ empregada no debate constitucional norte-
americano, tampouco no que ¢ travado na Alemanha. Trata-se de um conceito formulado,
sobretudo, na Espanha e na Italia, mas que tem repercutido bastante na doutrina brasileira nos
ultimos anos, principalmente apds a publicacdo, em 2003 na Espanha, da coletanea intitulada
Neoconstitucionalismo (s) organizada pelo jurista mexicano Miguel Carbonell.?"

Por sua vez, neoconstitucionalismo e pos-positivismo nao sao conceitos idénticos, pois
possuem diferentes graus de amplitude teodrica, visto que algumas teses filosoficas e
metodoldgicas do pos-positivismo extrapolam o ambito dos questionamentos ordinariamente
apreciados pelo neoconstitucionalismo. Indagagdes relacionadas a filosofia do direito, tais
como racionalidade pratica kantiana e as teorias sobre justica, eminentemente pos-positivistas
[nao-positivistas], estdo além das discussoes travadas pelos neoconstitucionalistas.?”

Ante a imprecisao terminoldgica para os dois termos, parece mais congruente que o pos-
positivismo estd relacionado a reagdo filosofico-juridica aos ideais positivistas, fazendo
renascer alguns preceitos jusnaturalistas para o direito, sem, no entanto, buscar sua fonte de
legitimag@o na vontade divina ou em leis da natureza emanadas de uma ética superior.

O pods-positivismo, por meio das teorias de Robert Alexy, Ronald Dworkin, Konrad
Hesse, Habermas, entre outros, foi imprescindivel para o desenvolvimento das novas teorias
de hermenéutica constitucional [0 neoconstitucionalismo], se ¢ que podemos reduzir, no
ambito de influéncia desse novo paradigma légico do direito, o termo neoconstitucionalismo
as teorias de argumentagao juridica.

Em linhas gerais, o neoconstitucionalismo identifica o constitucionalismo democratico

do pos-guerra, desenvolvido em uma cultura filoséfica pds-positivista caracterizada pela forca

normativa da constituicdo, pela expansdo da jurisdicdo constitucional e por uma nova

2% PIRES, THIAGO MAGALHAES. Pés-positivismo sem trauma: o possivel e o indesejével no reencontro do
direito com a moral. In: FELLET, André Luiz et al (orgs.). As novas faces do ativismo judicial. Salvador:
Juspodivm, 2013, p. 31.

2T SILVA, Alexandre Garrido da. Pés-positivismo e democracia: em defesa de um neoconstitucionalismo
aberto ao pluralismo. Disponivel em: http://www.conpedi.org.br. Acesso em: 22/07/2013.
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aberto ao pluralismo. Disponivel em: http://www.conpedi.org.br. Acesso em: 22/07/2013.
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. . o . . - 280
hermenéutica. Dentre os neoconstitucionalistas, existem multiplas vertentes”

Os adeptos do neoconstitucionalismo buscam embasamento no pensamento de
juristas que se filiam a linhas bastante heterogéneas, como Ronald Dworkin, Robert
Alexy, Peter Héberle, Gustavo Zagrebelsky, Luigi Ferrajoli e Carlos Santigo Nino, e
nenhum deles se define hoje, ou ja se definiu, no passado, como
neoconstitucionalista. Tanto dentre os referidos autores, como entre aqueles que se
apresentam como neoconstitucionalistas, contata-se uma ampla diversidade de
posicdes jusfilosoficas e de filosofia politica: hd positivistas e nao-positivista,
defensores da necessidade do uso do método na aplicacdo do Direito e ferrenhos
opositores do emprego de qualquer metodologia na hermenéutica juridica, adeptos
do liberalismo politico, comunitaristas e procedimentalistas.”®!

Neste sentido, alguns autores identificam o neoconstitucionalismo como uma espécie de
“constitucionalismo ético” ou “moral”, uma vez que a Constitui¢do, ao incorporar os direitos

fundamentais e a deliberagdo democratica, teria definitivamente aberto o direito a avaliagao

moral com apoio na argumentagdo € nos principios julridicos.282

[...] o neoconstitucionalismo se dedica a discussdo de métodos ou de teorias da
argumentagdo que permitam a procura racional e intersubjetivamente controlavel da
melhor resposta para os "casos dificeis" do Direito. Ha, portanto, uma valorizacdo da
razdo pratica no ambito juridico. Para o neoconstitucionalismo, ndo ¢ racional
apenas aquilo que possa ser comprovado de forma experimental, ou deduzido more
geometrico de premissas gerais, como postulavam algumas correntes do
positivismo. Também pode ser racional a argumentacdo empregada na resolugdo das
questdes praticas que o Direito tem de equacionar. A ideia de racionalidade juridica
aproxima-se da ideia do razoavel, e deixa de se identificar a logica formal das
ciéncias exatas.”®

Com as teorias poOs-positivistas € as neoconstitucionalistas, houve a passagem de um
paradigma juridico centrado no conceito legalista de Estado de Direito para um novo
paradigma articulado em torno da ideia de um Estado constitucional de Direito, cuja ordem
juridica estd “impregnada” pela supremacia e pela eficicia “expansiva” das normas
constitucionais.

No Brasil, s6 ¢ possivel falar em neoconstitucionalismo, efetivamente, apds a
promulgacao da Constituicdo de 1988. J4 existia controle de constitucionalidade desde 1891
[controle difuso], porém, para a cultura juridica de até entdo, as constitui¢des eram vistas

como meras promessas politicas, desprovidas de qualquer forca normativa.

[...] cultura juridica brasileira de até entdo, as constituicdes ndo eram vistas como
auténticas normas juridicas, ndo passando muitas vezes de meras fachadas.
Exemplos disso ndo faltam: a Constituicdo de 1824 falava em igualdade, e a
principal instituicdo do pais era a escraviddo negra; a de 1891 instituira o sufradgio
universal, mas todas as elei¢des eram fraudadas; a de 1937 disciplinava o processo

2% BARROSO, Luis Roberto. Curso de Direito Constitucional Contemporaneo: os conceitos fundamentais e

a construcdo do novo modelo. 2. ed. S&o Paulo: Saraiva, 2010, p. 266.
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legislativo, mas enquanto ela vigorou o Congresso esteve fechado e o Presidente
legislava por decretos; a de 1969 garantia os direitos a liberdade, a integridade fisica
e a vida, mas as prisdes ilegais, o desaparecimento forcado de pessoas e a tortura
campeavam nos pordes do regime militar. Nesta tltima quadra histérica, conviveu-
se ainda com o constrangedor paradoxo da existéncia de duas ordens juridicas
paralelas: a das constituicdes e a dos atos institucionais, que nao buscavam nas
primeiras o seu fundamento de validade, mas num suposto poder revoluciondrio em
que estariam investidas as Forcas Armadas.

[...] Até 1988, a lei valia muito mais do que a Constitui¢ao no trafico juridico, e, no
Direito Publico, o decreto e a portaria ainda valiam mais do que a lei.**

A Constituigdo de 1988 inaugura uma nova fase no constitucionalismo brasileiro,
contemplando um amplo e generoso elenco de direitos fundamentais [individuais, difusos,
coletivos, politicos, sociais....], protegidos do poder de reforma ao serem elevados ao patamar
de clausulas pétreas [artigo 60, paragrafo 4°, inciso IV] e cuja aplicabilidade é imediata [artigo
5°, paragrafo 1°].

Ademais, a Constitui¢do Cidada reforcou o papel do Poder Judicidrio e do Ministério
Publico de varias formas, dentre elas: consagrando a inafastabilidade de jurisdi¢ao [artigo 5°,
inciso XXXV]; criando novos remédios constitucionais [0 habeas data ¢ o mandado de
injuncao]; ampliando os mecanismos de controle de constitucionalidade ao instituir o controle
da inconstitucionalidade por omissao, bem como democratizando o acesso ao controle
abstrato de constitucionalidade, ao ampliar o rol de legitimados ativos para a propositura de
acao direta de inconstitucionalidade [art. 103].

Outro momento importante ¢ o da chegada ao Brasil das teorias juridicas pos-
positivistas, sendo marcos relevantes a publicagdo da 5" edicdo do Curso de Direito
Constitucional, de Paulo Bonavides, € o livro A Ordem Economica na Constituigao de 1988,
de Eros Roberto Grau, que divulgaram a teoria dos principios de autores como Ronald
Dworkin e Robert Alexy, fomentando discussdes importantes como a ponderacdo de
interesses, o principio da proporcionalidade, eficacia dos direitos fundamentais e as teorias do
"minimo existencial", da “reserva do possivel” e da “proibicdo do retrocesso. Nao se deve
olvidar também a influéncia no meio académico, apds os anos 90 do século XX, do
pensamento de filosofos que se voltaram para o estudo da relacdo entre Direito, Moral e
Politica, a partir de uma perspectiva pds-metafisica, como John Rawls e Jiirgen Habermas,
bem como o aprofundamento dos estudos de hermenéutica juridica, proporcionado por uma
nova matriz tedrica inspirada pelo giro linguistico na Filosofia, que denunciou os equivocos

do modelo positivista de interpretacdo até entdo dominante, assentado na separagdo cartesiana
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entre sujeito [o intérprete] e objeto [o texto da norma].?®®

Apesar destas mudangas importantes associadas ao neoconstitucionalismo, o uso da
expressao no Brasil ¢ mais recente, seguindo a ampla divulgagdo que recebeu na doutrina a ja
citada obra Neoconstitucionalismo(s), organizada por Miguel Carbonell.

Outrossim, no Brasil, o neoconstitucionalismo foi também impulsionado pela descrenca
geral da populagdo em relagdo a politica majoritaria, e, em especial, o descrédito no Poder
Legislativo, devido aos corriqueiros escandalos de corrupgao, fatos estes que fortaleceram as
expectativas de que a solugdo para os problemas nacionais pudesse estar na atuacdo mais
proativa do Poder Judiciario. E este sentimento ¢ fortalecido quando a Justica adota decisodes
populistas, como ocorreu na definicdo de perda do mandato por infidelidade partidaria e na
proibi¢ao do nepotismo na Administra¢ao Publica.?®

Destarte, a percep¢ao de que as maiorias politicas podem perpetrar ou acumpliciar-se
com a barbarie, como ocorrera no nazismo alemao e no fascismo italiano, desencadeou a
criacdo ou fortalecimento da jurisdicdo constitucional, instituindo as novas constituigdes
mecanismos potentes de prote¢ao dos direitos fundamentais mesmo em face do legislador.287

Neste contexto, cresceu muito a importancia politica do Poder Judicidrio, como se este
fosse o “guardido das promessas civilizatorias dos textos constitucionais” e, cada vez mais,
questdes polémicas e relevantes para a sociedade sairam da arena politica para a juridica,
principalmente para as cortes constitucionais, muitas vezes em razao de acoes propostas pelo
grupo politico ou social que fora perdedor no ambito legislativo.288

Externaliza-se, entdo, discussdes relacionadas aos limites da atividade jurisdicional em
um Estado Democratico Constitucional de Direito, principalmente, no que diz respeito a
legitimagdo do Poder Judicidrio como ultimo guardido dos preceitos constitucionais, sendo o
argumento da violagdo ao principio da separag¢do de poderes o mais utilizado para justificar a
inacdo do Judicidrio frente a alguns dilemas de concretiza¢do de direitos fundamentais.

Historicamente, atribui-se a Montesquieu, em sua célebre obra O Espirito das Leis
[1748], a elaboragdao das modernas bases do principio da separacdo [triparticdo] de poderes,
cunhado com o objetivo de limitar a atuacdo dos detentores do poder estatal. Sao conhecidas
as passagens dessa obra em que afirma que “a experiéncia eterna nos mostra que todo homem

que tem poder € sempre tentado a abusar dele; e assim ira seguindo, até que encontre limites.
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[...] Para que ndo se possa abusar do poder, ¢ preciso que, pela disposi¢do das coisas o poder
contenha o poder”.?%°

Montesquieu ndo foi original ao elaborar a teoria da separacdo de poderes. Bebeu na
fonte de Aristoteles [A politica] e de John Locke [modelo de constitucionalismo inglés do
qual foi admirador], divulgando e refinando as ideias iniciadas por Locke, com um acréscimo
principal, de que os poderes sdo equilibrados. Para ele, haveria um equilibrio entre o poder
legislativo, o poder executivo do Estado e o poder de julgar, para que “o poder contenha o
poder”. E a origem do sistema de freios e contrapesos [checks and balances] para o qual cada
poder deveria, com a parcela de poder que lhe foi atribuida, limitar ou frear os demais com
objetivo de perpetrar o equilibrio de forgas.”®

Insta observar que Montesquieu nunca defendeu uma separagao absoluta entre poderes:
por um lado, reconhecia-se ao Executivo o direito de veto; por outro, o Legislativo exercia
vigilancia sobre o Executivo, votando leis e podendo exigir explicagdes dos Ministros;
finalmente, o Legislativo interferia na agdo julgadora quando se tratava de “julgar os nobres
pela Camara dos Pares, na concessdo de anistias e nos processos politicos que deviam ser
apreciados pela Camara Alta” !

Cabe, outrossim, rememorar que o citado principio deve ser compreendido desde as
suas origens € com o proposito de quais interesses de classe buscou atender em cada momento
histérico. E certo que nunca houve uma separagdo estrita de fungdes entre os Poderes
institucionais, posto que todos eles possuem funcdes tipicas e atipicas. O Poder Executivo
possui como funcdo tipica a gestdo da “coisa” publica, mas o Presidente da Republica, por
exemplo, legisla toda vez que faz publicar uma medida proviséria. O Poder Judiciario, por
esséncia, detém jurisdicdo em todo o territorio nacional, mas legisla ao editar suas resolucdes
ou instrugdes normativas. O Poder Legislativo, por sua vez, representante indireto da
soberania popular, deve criar leis que possibilitem a convivéncia em sociedade, mas julga
seus proprios membros quando vao de encontro ao decoro parlamentar, podendo cassar-lhes o
mandato.

Ademais, em cada momento historico, houve a preponderancia de um Poder sobre o

outro. Quando da elaboracdo do conceito da triparticdo de poderes por Montesquieu, o

8 MONTESQUIEU, Charles de Secondat. Do espirito das leis. 1. ed. Sao paulo: Martin Claret, 2002, p. 164-
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Legislativo prevaleceu sobre qualquer outro Poder, uma vez que, na Franca revolucionéria,
buscou-se elidir as arbitrariedades despoticas do monarca, representante do Executivo, e os
juizes eram vistos com grande desconfianga, pois, durante o absolutismo, representaram os
interesses minoritarios da nobreza e da Coroa.

Ja em épocas de grande instabilidade institucional [guerras e estados totalitaristas, entre
outros], o Poder prevalecente ¢ o Executivo, posto que detém o comando das For¢as Armadas,
podendo suplantar os demais, ordenando o fechamento do parlamento, por exemplo, e
cassando o mandato politico de parlamentares sem as observancias do devido processo legal,
dentre outras arbitrariedades. No entanto, em ¢&pocas de estabilidade institucional
[democracia...], o Poder em destaque ¢ o Judiciario, guardido dos valores constitucionais e
direitos fundamentais.

No Brasil, por exemplo, quase todas as Constituicdes, desde o Império a Republica,
consagraram o principio da triparti¢do de poderes, no entanto, meramente em bases nominais.
Basta lembrar o Poder Moderador, instituido na Constitui¢do de 1824, que concedia ao
Imperador Dom Pedro I poderes acimas dos demais.

Ocorre que, o principio da separacdo de poderes, que nas origens de sua formulacio
talvez tenha sido o mais sedutor, magnetizando os construtores da liberdade contemporanea e
servindo de inspiracdo e paradigma a todos os textos da Lei Fundamental, como garantia
suprema contra as invasoes do arbitrio nas esferas da liberdade politica, hodiernamente, j& nao

oferece o fascinio das primeiras idades do constitucionalismo ocidental.

Quando cuidamos dever abandona-lo no museu da Teoria do Estado queremos, com
isso, evitar apenas que seja ele, em nossos dias, a contradi¢do dos direitos sociais, a
cuja concretizagdo se opde, de certo modo, como técnica dificultosa e obstrucionista,
auténtico tropego, de que inteligentemente se poderiam socorrer os conservadores
mais perspicazes e renitentes da burguesia, aqueles que ainda supdem possivel tolher
e retardar o progresso das instituigdes no rumo da social-democracia.

[...] Um desses esquemas foi o da divisdo de poderes, que tinha como objeto
precipuo servir de escudo aos direitos da liberdade, sem embargo de sua
compreensdo rigorosamente doutrindria conduzir ao enfraquecimento do Estado, a
dissolucdo de seu conceito, dada a evidente mutilagdo a que se expunha o principio
basico da soberania [...].

[...] Chegamos, de nossa parte, a essa conclusdo: a teoria da divisdo de poderes foi,
em outros tempos, arma necessaria da liberdade e afirmacdo da personalidade
humana [séculos XVIII e XIX]. Em nossos dias ¢ um principio decadente na técnica
do constitucionalismo. Decadente em virtude das contradigdes e da
incompatibilidade em que se acha perante a dilatagdo dos fins reconhecidos ao
Estado e da posicdo em que se deve colocar o Estado para proteger eficazmente a
liberdade do individuo e sua personalidade.?*

No neoconstitucionalismo, a leitura classica do principio da separacdao de poderes, que

impunha limites rigidos a atuacdo do Poder Judiciario, cede espago a outras visdes mais

%2 BONAVIDES, Paulo. Do Estado liberal ao Estado Social. 11. ed. Sdo Paulo: Malheiros, 2013, p. 64 — 86.
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favoraveis ao ativismo judicial em defesa dos valores constitucionais, dando lugar a teorias de
democracia substantiva em detrimento de concepgdes estritamente majoritarias do principio
democratico, que legitimam amplas restrigdes aos poderes do legislador em nome dos direitos
fundamentais e da protecdo das minorias, possibilitando a sua fiscalizagdo por juizes nao
eleitos. E ao invés de uma teoria das fontes do Direito focada no codigo e na lei formal,
enfatiza-se a centralidade da Constituicdo no ordenamento, a ubiquidade da sua influéncia na
ordem juridica, e o papel criativo da jurisprudéncia.293

Portanto, de fundamental importancia foram as experiéncias traumaticas oriundas dos
regimes totalitarios vivenciadas pela humanidade para que o direito se aproximasse cada vez
mais da ética, havendo uma quebra do paradigma positivista em prol de uma maior efetivacao

dos direitos humanos liderada pelo Poder Judicidrio, altimo intérprete e guardido dos

preceitos constitucionais.

3.2 JUDICIALIZACAO E ATIVISMO JUDICIAL: DISTINCOES
NECESSARIAS

A locugdo “ativismo judicial” foi utilizada, pela primeira vez, pelo historiador Arthur M.
Schlesinger Jr. quando publicou, na revista Fortune, um artigo intitulado The Supreme Court:
1947, buscando descrever a divisdo existente a €poca. O grupo de Black e de Douglas
acreditava que a Suprema Corte podia desempenhar um papel afirmativo na promog¢ao do
bem-estar social; ja o grupo de Frankfurter e Jackson defendia uma postura de autocontencao
judicial. Assim, o grupo Black-Douglas estava mais preocupado com a utilizacdo do poder
judicial em favor de suas proprias concepcdes do bem social; enquanto que o grupo de
Frankfurter-Jackson, com a preservacao do Judiciario na sua posi¢do relevante, como um
instrumento para permitir que os outros Poderes realizassem a vontade popular, seja ela
melhor ou pior.*

Desse modo, o termo ganhou expressdo e foi utilizado como roétulo para qualificar a
atuacdo da Suprema Corte durante os anos em que foi presidida por Earl Warren, entre 1954 e
1969, periodo este marcado por uma profunda e silenciosa mudanga de praticas politicas nos
Estados Unidos da América, sem que, contudo, tenham o Congresso ou o Presidente da

Republica emanados quaisquer atos. Mudanga, pois, conduzida por uma jurisprudéncia
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progressista em matéria de direitos fundamentais.®

A partir de entdo, por for¢a de uma intensa reacdo conservadora, a expressao ativismo
judicial assumiu, nos Estados Unidos, uma conotacao negativa, depreciativa, equiparada ao
exercicio improprio do poder judicial, dos quais sdo exemplos: a declaracio de
inconstitucionalidade de atos de outros Poderes que ndo sejam claramente inconstitucionais; a
rejeicdo a aplicagdo de precedentes; o legislar pelo Judicidrio; o distanciamento das
metodologias de interpretacdo normalmente aplicadas e aceitas; e os julgamentos em fungao
dos resultados.”®®

E bem verdade que o ativismo judicial precedeu a criagdo do termo, e, nas suas origens,
era essencialmente conservador. De fato, foi na atuac¢do proativa da Suprema Corte que os
setores mais reaciondrios encontraram amparo para a segregac¢do racial [Dred Scott v.
Sanford, 1857] e para a invalidacdo das leis sociais em geral [Era Lochner, 1905-1937],
culminando no confronto entre o Presidente Roosevelt ¢ a Corte, com a mudanga da
orientacdo jurisprudencial contrdria ao intervencionismo estatal [West Coast v. Parrish, 1937].
A situagdo se inverteu no periodo que foi de meados da década de 50 a meados da década de
70 do século passado. Todavia, depois da guinada conservadora da Suprema Corte,
notadamente no periodo da presidéncia de William Rehnquist [1986-2005], coube aos
progressistas a critica severa ao ativismo judicial que passou a desempenhar.297

Portanto, o termo ativismo judicial, frequentemente, associado a uma postura proativa e
progressista em matéria de efetivagdo de direitos humanos por parte do Judiciario, também
pode se referir a uma postura mais conservadora, mitigadora dos avangos sociais temidos
pelas classes dominantes.

Desta feita, William P. Marshall identifica sete tipos-ideais de ativismo, a saber?®:

a) ativismo contra-majoritario: marcado pela relutancia em relacdo as decisoes dos
Poderes diretamente eleitos. Ocorre, por exemplo, quando a Suprema Corte declara a
inconstitucionalidade de leis que ampliam direitos sociais aos trabalhadores por supostamente
colidirem com a liberdade de exercicio da atividade economica.

b) ativismo ndo-originalista: caracterizado pelo ndo reconhecimento de qualquer

originalismo na interpretacao judicial, sendo as concepgdes mais estritas do texto legal e as
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consideragdes sobre intencdo do legislador completamente abandonadas. No Brasil, sdo
exemplos, as decisdes do Supremo Tribunal Federal em casos como o da imposi¢ao de
fidelidade partidaria e o da vedagao do nepotismo.

c) ativismo de precedentes: consiste na rejeicdo aos precedentes anteriormente

estabelecidos.

d) ativismo formal [ou jurisdicional]: marcado pela resisténcia das Cortes em aceitar os
limites legalmente estabelecidos para sua atuagao.

e) ativismo material [ou criativo]: resultante da criagdo de novos direitos e teorias na

doutrina constitucional.

f) ativismo remediador: marcado pelo uso do poder jurisdicional para impor atuagdes

positivas aos outros Poderes governamentais ou controld-los como etapa de um corretivo
judicialmente imposto. Mais uma vez, o exemplo brasileiro ¢ a atuacdo do Supremo Tribunal
Federal nos casos sobre greve no servico publico ou sobre criagdo de municipio, bem como
no de politicas publicas insuficientes, de que t€ém sido exemplo as decisdes sobre direito a
saude.

g) ativismo partisan: o qual consiste no uso do poder judicial para atingir objetivos

especificos de um determinado partido ou segmento social.

, 2
Para Luis Roberto Barroso®®®

, a ideia de ativismo judicial estd associada a uma
participagdo mais ampla e intensa do Judicidrio na concretizagdo dos valores e fins
constitucionais, com maior interferéncia no espago de atuacao dos outros dois Poderes, sendo
que, em muitas situagdes, sequer ha confronto, mas mera ocupagao de espagos vazios.

A judicializagdo, para o autor, ¢ um fato, uma circunstancia do desenho institucional
brasileiro, ao passo que o ativismo ¢ uma atitude, a escolha de um modo especifico e proativo
de interpretar a Constituicdo, expandindo o seu sentido e alcance. Normalmente, instala-se em
situacdes de retracdo do Poder Legislativo, em que hé crise de representatividade entre a
classe politica e a sociedade civil, impedindo que determinadas demandas sociais sejam
atendidas de maneira efetiva.>*

O oposto do ativismo € a autocontencao judicial, conduta pela qual o Judiciario procura
reduzir sua interferéncia nas a¢des dos outros Poderes, seja evitando aplicar diretamente a

Constituicao a situagdes que ndo estejam no seu ambito de incidéncia expressa, aguardando o

pronunciamento do legislador ordinario, seja utilizando critérios rigidos e conservadores para
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a declaracao de inconstitucionalidade de leis e atos normativos ou, ainda, abstendo-se de
interferir na defini¢do das politicas ptblicas.***

A judicializagdo, por sua vez, significa que questdes relevantes do ponto de vista
politico, social ou moral estdo sendo decididas, em carater final, pelo Poder Judiciario,
havendo, pois, transferéncia de poder para as instituicdes judiciais, em detrimento das
instancias politicas tradicionais [Legislativo e o Executivo]. Esse fendmeno ndo ¢ tipicamente
brasileiro, mas mundial, alcancando até mesmo paises que tradicionalmente seguiram o
modelo inglés [democracia de Westminster], com soberania parlamentar e auséncia de
controle de constitucionalidade.®*

Cabe, no entanto, fazer um adendo, haja vista, em 2005, ter sido aprovada a
Constitutional Reform Act, por pressdes da comunidade europeia, que recomendou
formalmente mudancas no Poder Judiciario Inglés. Foi criada uma Corte Constitucional
independente do Parlamento, que outrora exercia, por meio dos Lordes Judiciais [Law Lords],
a funcdo jurisdicional maxima. Assim, ndo ¢ de todo correto falar que inexiste controle de
constitucionalidade no modelo inglés, mas sua abrangéncia ¢ reduzida se comparado aos
outros modelos de jurisdi¢dao constitucional.

Bernardo Sorj, por seu turno, informa que a judicializagdo ¢ a transferéncia do conflito
social para o Judicidrio, ao contrapor este conceito ao de juridificagdo da sociedade, elaborado
por Habermas, como processo pelo qual as relagdes sociais seriam colonizadas pela crescente
atividade reguladora do Estado [colonizacdo da vida social por normas burocréticas]. Para o
autor, a sociedade brasileira seria pouco juridificada, havendo, assim, um ambito de
liberdades fundamentais respeitadas pelo Estado, mas bastante judicializada, com crescimento
das demandas sociais levadas a analise do Judiciario.**

Sorj acrescenta que a judicializagdo reflete um problema de fundo da sociedade
democratica de fim de século e do novo milénio, que ¢ a dificuldade do sistema de

representacao, em particular dos partidos politicos, de transformar-se em articuladores dos

novos sujeitos sociais.

Para o Judiciario esse problema ¢ agravado pelas crescentes pressdes que sofre com
o aumento da demanda de seus servigos, dado o carater cada vez mais contratual de
todas as relagdes sociais, com a erosdo dos sistemas convencionais e tradicionais de
poder e solucdo de conflitos, a complexidade cada vez maior do campo de atuacdo
do sistema judicidrio, o surgimento de novos sujeitos sociais que reivindicam
direitos e uma tendéncia crescente a morosidade dos processos judiciais cujas razdes
nao sdo sempre Obvias.

[...] espera-se que o Judicidrio seja o ponto de partida da regeneragdo do sistema

* Ibidem.
2 Ipidem.
303 SORJ, Bernardo. A nova sociedade brasileira. 2.ed. Rio de Janeiro: Jorge Zahar, 2001, p. 118.
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social, de luta contra a desigualdade social e o patrimonialismo.

[...] Reproduz-se, assim, dentro do Judicidrio, a tentagdo que ocorria anteriormente
em nivel politico-ideoldégico de violagdo de principios de representacdo em nome
das exigéncias de transformagao social.***

Destarte, as causas da judicializacdo sdo diversas, dentre elas, o reconhecimento da
importancia de um Judiciario forte e independente, como elemento essencial para as
democracias modernas; certa desilusdo com a politica majoritaria, em razdo da crise de
representatividade e de funcionalidade dos parlamentos em geral; o intuito de se evitar
desgaste politico na deliberagdo de temas divisivos, nos quais existe desacordo moral
razoavel, como unides homoafotetivas e legalizacdo do aborto, evitando-se com isso que
certos atores politicos do Legislativo e do Executivo se exponham frente aos grupos sociais,
uma vez que os membros do Poder Judiciario ndo precisam passar pelo crivo do voto
popular.ao5

Ademais, a transformag¢do do papel do Judicidrio reflete uma série de problemas sociais,
tais como: uma crise de valores associada aos processos de perda de confianca no futuro da
humanidade e aos desafios das novas tecnologias que exigem a intervencao de especialistas e
que mobilizam problemas éticos que o sistema politico tem dificuldades de elaborar; crise de
comunicagdo intra-societaria devido as multiplas identidades culturais da pds-modernidade; a
globalizacdo e as ideologias privatizantes que igualaram o Estado a uma empresa e a
desmoraliza¢do dos poderes Executivo e Legislativo que transferiu a um 6rgdo ndo eletivo, o
Judiciario, as expectativas de protecdo e exemplaridade, fato perigoso em um regime
democratico; a construcdo de um direito global, fruto de atos e acordos internacionais, que
pode fazer com que o Judicidrio considere que em certa medida seu poder emana de fora do
campo do sistema politico nacional; aumento da morosidade e dos custos das demandas
judiciais, dificultando, assim, o acesso a Justica aos mais desfavorecidos; entre outros.>%

No Brasil, conforme Barroso, a judicializacdo decorre, sobretudo, de dois fatores: o
modelo de constitucionalizagdo abrangente e analitica adotado; e o sistema de controle de
constitucionalidade vigente entre nés, que combina a matriz americana [em que todo juiz e
tribunal podem pronunciar a invalidade de uma norma no caso concreto] e a matriz europeia,
que admite agdes diretas ajuizdveis perante a corte constitucional. Nesse contexto, a
judicializa¢do ¢ um fato inelutdvel decorrente do desenho institucional vigente, ¢ ndo uma

opcao politica do Judicidrio que, uma vez provocado pela via processual adequada, deve se

%04 SORJ, Bernardo. A nova sociedade brasileira. 2.ed. Rio de Janeiro: Jorge Zahar, 2001, p. 110-115.

05 BARROSO, Luis Roberto. Constituicdo, democracia e supremacia judicial: direito e politica no Brasil
contemporaneo. Disponivel em: http://www.jfdf.jus.br/revista_eletronica. Acesso em: 10/04/2013.

%06 SORJ, Bernardo. A nova sociedade brasileira. 2.ed. Rio de Janeiro: Jorge Zahar, 2001, p. 111 - 114.
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pronunciar sobre a questdo nos termos emanados do principio do non liqguet. Todavia, o0 modo
como venha a exercer essa competéncia ¢ que vai determinar a existéncia ou ndo de ativismo
judicial ®’

Sao exemplos de judicializagdo no cendrio brasileiro: a institui¢ao de contribui¢do dos
inativos na Reforma da Previdéncia [ADI 3105/DF]; pesquisas com células-tronco
embrionarias [ADI 3510/DF]; interrupcao da gestacdo de fetos anencefalicos [ADPF 54/DF];
restri¢ao ao uso de algemas [HC 91952/SP e Stiimula Vinculante n°® 11]; legitimidade de agdes
afirmativas e quotas sociais e raciais [ADI 3330]; vedagdo ao nepotismo [ADC 12/DF e
Stimula n° 13]; a questdo da importacao de pneus usados [ADPF 101/DF]; a proibi¢do do uso
do amianto [ADI 3937/SP], dentre varios outros.

Entretanto, Sorj ao analisar a judicializagdo das relagdes sociais sob uma perspectiva
mais ampla, enumera, além dos ja citados, outros fatores responsaveis pelo fendmeno como a
pressdo de instituigdes internacionais [Banco Mundial, Fundo Monetario Internacional...]
representantes dos interesses do capital estrangeiro; as privatizagdes que delegaram ao setor
privado uma série de servigos publicos transformando o cidaddo em consumidor e
pressionaram o FEstado a desregulamentar e a flexibilizar normas trabalhistas e
previdencidrias; a crise da federacdo brasileira, com amplas disparidades socioeconOmicas
entre os diversos Estados; entre outros fatores que tornam o Judiciario um escoadouro para
todos os grupos afetados pelas reformas estatais que o procuram para proteger-se invocando
principios constitucionais.**®

Portanto, a judicializagdo das relagdes sociais decorre de uma ampla gama de fatores
jurigenos e ndo jurigenos, de forma mais precisa, de varios fatores sociais que independem de
qualquer ato volitivo de membros do Poder Judicidrio, ao passo que o ativismo judicial
decorre de um ato de vontade do magistrado quer seja ele mais comprometido com as

mudancas perquiridas pela sociedade, seja ele mais conservador.

3.3 CRITICAS AO NEOCONSTITUCIONALISMO, AO ATIVISMO JUDICIAL
E A JUDICIALIZACAO DAS RELACOES SOCIAIS

Criticar o neoconstitucionalismo e o ativismo judicial, necessariamente, ¢ refletir,

profundamente, sobre a jurisdi¢do constitucional. Afinal, a sua expansdo a que se assistiu no

%7 BARROSO, Luis Roberto. Constituicdo, democracia e supremacia judicial: direito e politica no Brasil
contemporaneo. Disponivel em: http://www.jfdf.jus.br/revista_eletronica. Acesso em: 10/04/2013.
%08 SORJ, Bernardo. A nova sociedade brasileira. 2.ed. Rio de Janeiro: Jorge Zahar, 2001, p. 117 - 119.
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poés-segunda guerra, como forma de limitar as arbitrariedades dos Poderes Executivo e
Legislativo, desencadeou todo esse processo do novo constitucionalismo.

E bem verdade que ja se ouvira falar em ativismo judicial desde os primeiros anos do
Século XIX, quando a Suprema Corte norte-americana avocou-se a controlar os atos do Poder
Legislativo no historico caso Marbury versus Madison, mesmo o termo tendo sido cunhado ja
no Século XX.

Nesse interim, as criticas que se fazem ao neoconstitucionalismo e ao ativismo judicial,
em esséncia, sdo criticas a jurisdicdo constitucional. Luis Roberto Barroso™®, por exemplo,
opoOe-se a expansao da intervencdo judicial na vida brasileira sob trés perspectivas: critica
politico-ideoldgica; critica quanto a limitagdo do debate e critica quanto a capacidade
institucional.

A critica politica cinge-se a questionar a legitimidade democratica da jurisdi¢dao
constitucional e a suposta maior eficiéncia na prote¢do dos direitos fundamentais por parte do
Judiciario, tendo por fundamento os escritos de Jeremy Waldron, um dos maiores criticos
dessa perspectiva, cuja tese central ¢ a de que nas sociedades democraticas nas quais o
Legislativo ndo seja “disfuncional”, as divergéncias acerca dos direitos devem ser resolvidas
no ambito do processo legislativo e ndo do processo judicial.slo

Outrossim, por nao serem agentes publicos eleitos, os juizes e membros dos tribunais
quando sobrepdem suas vontades [decisdes] as dos representantes do Poder Legislativo,
expdem o que Alexander Bickel denominou de dificuldade contramajoritaria, pois,
supostamente, contraditam a vontade da maior parcela da populagdo que elegeu os membros

do parlamento, ao declarar, por exemplo, a inconstitucionalidade de uma lei.

Alexander Bickel cunhou o termo: Quando a Suprema Corte declara inconstitucional
um ato legislativo ou um ato de um membro eleito do Executivo, ela se opde a
vontade de representantes do povo, o povo que esta aqui e agora; ela exerce um
controle, ndo em nome da maioria dominante, mas contra ela.>"*

No entanto, a critica politica perde um pouco de consisténcia se considerarmos que a
vontade majoritaria pode sufocar as minorias. Alexis de Tocqueville, desde o Século XIX, ja
alertava, em sua obra “A democracia na América”, para o perigo da tirania da maioria. Assim,
o Judiciario teria sido escolhido pelo Poder Constituinte originario, ao instituir a jurisdi¢cdo
constitucional, como defensor dos interesses das minorias sociais, que em uma democracia,

poderiam nunca ter sua vontade concretizada, como, por exemplo, na questao do casamento

%9 BARROSO, Luis Roberto. Constituicdo, democracia e supremacia judicial: direito e politica no Brasil
contemporaneo. Disponivel em: http://www.jfdf.jus.br/revista_eletronica. Acesso em: 10/04/2013.

1 Ibidem.

™ Ibidem.
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homoafetivo.

A critica ideologica, por sua vez, refere-se ao fato de que a judicializa¢do seria uma
reacdo das elites tradicionais contra a democratizagdo, a participacao popular e a politica
majoritaria, visto que o Poder Judiciario sempre foi representado por integrantes de uma
minoria privilegiada socioecondmica e intelectual da populacdo, sendo, pois, uma instancia
conservadora da distribui¢do de poder e riqueza na sociedade.

No que tange a critica quanto a capacidade institucional, reconhecem-se as limitagdes
do magistrado que, muitas vezes, nao ¢ o arbitro mais qualificado a dirimir questdes técnicas e
cientificas de grande complexidade por falta de conhecimento especifico, como por exemplo,
definir o inicio ¢ o fim da vida, nas questdes sobre pesquisa com células-tronco ¢ aborto de
fetos anencefalicos, ou o impacto de suas decisdes sobre um segmento econdmico ou sobre a
prestagao de um servigo publico.

A terceira critica engendrada por Barroso diz respeito a limitacdo do debate. A
linguagem juridica é de dificil compreensdo para a populacdo em geral e a judicializacao
estaria proporcionando uma elitizagdo do debate politico, excluindo aqueles que ndo dominam
essa linguagem e ndo tém acesso aos locais de discussdo juridica [tribunais, universidades...],
fato que pode gerar apatia nas forcas sociais, que depositariam suas expectativas em juizes
providenciais. Institutos como audiéncias publicas, amicus curiae e direito de propositura de
acOes diretas por entidades da sociedade civil, apenas, atenuariam o problema. Por
conseguinte, a transferéncia do debate publico para o Judicidrio politizaria os tribunais,
emergindo paixdes em um ambiente que deveria ser presidido pela razdo.*'?

Por seu turno, Daniel Sarmento®" esboga trés criticas ao neoconstuticionalismo
[judiciocracia; oba-oba constitucional e panconstitucionalizagdo] que ndo deixam de ser
criticas a expansao da judicializagdo, do ativismo judicial e da jurisdi¢do constitucional.

A judiciocracia seria a ditadura do Poder Judiciario, a ditadura de toga em contraposi¢ao
a ditadura de farda [a imposta pelo Poder Executivo]. Neste ponto, a critica de Sarmento se
aproxima da critica politico-ideologica de Barroso, uma vez que contesta o carater
antidemocratico de as decisdes politicas serem transferidas para a arena judicial, cujos
integrantes nao passam pelo crivo do voto popular.

Destarte, o neoconstitucionalismo estaria proporcionando aos juizes um poder

constituinte permanente, pois lhes permitiria moldar a Constitui¢do de acordo com as suas

312 BARROSO, Luis Roberto. Constituicdo, democracia e supremacia judicial: direito e politica no Brasil
contemporaneo. Disponivel em: http://www.jfdf.jus.br/revista_eletronica. Acesso em: 10/04/2013.

** SARMENTO, Daniel. O neoconstitucionalismo no Brasil: riscos e possibilidades. In: FELLET, André Luiz
et al (orgs.). As novas faces do ativismo judicial. Salvador: Juspodivm, 2013, p. 96.
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preferéncias politicas e valorativas, em detrimento daquelas do legislador eleito, diante da
vagueza e abertura de boa parte das normas constitucionais mais importantes. Este fato,
inclusive, influenciou inimeras correntes de pensamento ao longo da historia a rejeitarem a
jurisdicdo constitucional, ou pelo menos o ativismo judicial no seu exercicio, dos
revolucionarios franceses do século XVIII, passando por Carl Schmitt, na Republica de

Weimar, até os adeptos do constitucionalismo popular nos Estados Unidos de hoje.***

[...] Sob o angulo normativo, favorece-se um governo a moda platdnica, de sabios de
toga, que sdo convidados a assumir uma posi¢do paternalista diante de uma
sociedade infantilizada. Justifica-se o ativismo judicial a partir de uma visdo muito
critica do processo politico majoritario, mas que ignora as inumeras mazelas que
também afligem o Poder Judicidrio, construindo-se teorias a partir de visdes
romanticas ¢ idealizadas do juiz. S6 que, se ¢ verdade que o processo politico
majoritario tem seus vicios - e eles sdo muito graves no cenario brasileiro -, também
¢ certo que os juizes ndo sdo semi-deuses, e que a esfera em que atuam tampouco ¢é
imune a politica com "p" menor. [...]

Esta idealizagdo da figura do juiz ndo se compadece com algumas notdrias
deficiéncias que o Judicidrio brasileiro enfrenta. Dentre elas, pode-se destacar a
sobrecarga de trabalho, que compromete a capacidade dos magistrados de dedicarem
a cada processo o tempo € a energia necessarias para que facam tudo que o que
demandam as principais teorias da argumentagdo defendidas pelo
neoconstitucionalismo. E cabe referir também as lacunas na formagao do magistrado
brasileiro, decorrentes sobretudo das falhas de um ensino juridico formalista ¢ nada
interdisciplinar que ainda viceja no pais, que ndo sdo corrigidas nos procedimentos
de selegdo e treinamento dos juizes.*'

O oba-oba constitucional faz referéncia ao fato de que a assungdo de principios, tais
como o da dignidade da pessoa humana e o da razoabilidade, para fundamentar as decisdes
judiciais em detrimento da aplicagdo de regras juridicas, ante a amplitude terminoldgica,
estaria mascarando decisionismos. Tanto as regras quanto os principios sdo importantes para o
bom funcionamento do sistema juridico porque, dentre outras razdes, proporcionam maior
previsibilidade e seguranca juridica; ndo demandam tanto esforco de argumentagdo do
intérprete, vez que se aplicam de forma mecanica e ndo importariam em transferir poder do
Legislativo para o Judiciario. Sob esse aspecto, o autor indaga a quem beneficiaria uma
hermenéutica juridica mais flexivel e conclui advertindo que o neoconstitucionalismo, com
sua fluidez metodologica, pode acabar tornando-se um belo rétulo para justificar mais do
mesmo: patrimonialismo, desigualdade, ”jeitinho".316

Finalmente, em sua derradeira critica ao neoconstitucionalismo, intitulada de
panconstitucionalizacdo, ou seja, todo direito passa a ser direito constitucional, desde o direito

penal até a lei mais banal do ordenamento patrio, Sarmento aborda que o excesso de

31 SARMENTO, Daniel. O neoconstitucionalismo no Brasil: riscos e possibilidades. In: FELLET, André Luiz
et al (orgs.). As novas faces do ativismo judicial. Salvador: Juspodivm, 2013, p. 98.

* |bidem, p. 100-101.

*'®* SARMENTO, Daniel. O neoconstitucionalismo no Brasil: riscos e possibilidades. In: FELLET, André Luiz
et al (orgs.). As novas faces do ativismo judicial. Salvador: Juspodivm, 2013, p. 108.
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constitucionalizagdo do Direito ¢ antidemocratico, posto que se tudo ou quase tudo ja esta
decidido pela Constituicdo, e o legislador ¢ um mero executor das medidas ja impostas pelo
constituinte, nega-se, por consequéncia, a autonomia politica ao povo para, em cada momento
da sua historia, realizar as suas proprias escolhas.®’

Logo, se o Poder Constituinte originario previu todas as hipoteses que deveriam ser
elevadas ao status constitucional, engessou as geragdes futuras e tomou todas as decisdes
politicas em nome delas, possibilitando, em realidade, o excesso de constitucionalizagdo um
governo dos mortos sobre 0s vivos.

Portanto, apesar das severas e justas criticas a judicializacdo das relagdes sociais € ao
ativismo judicial, mister analisar como os direitos sociais estdo sendo concretizados no pais,
posto que, ndo raras vezes, ¢ o Judiciario quem os esta efetivando, atendendo aos clamores e

anseios populares por mudancas sociais que nao estdo sendo levadas a cabo pelo Parlamento

brasileiro estritamente conservador e em profunda crise de legitimidade na atualidade.

3.4 POLITICAS PUBLICAS E A CONCRETIZACAO DE DIREITOS SOCIAIS
NO BRASIL: REFLEXOES ACERCA DAS INTERNACOES FORCADAS PARA
TRATAMENTO DE DEPENDENTES QUIMICOS

A politica publica enquanto area do conhecimento e disciplina académica, sub-ramo da
Ciéncia Politica, surge nos Estados Unidos da América com a finalidade de estudar a atuacao
do governo, importante instituicdo do Estado e produtor, por exceléncia, de politicas publicas.
Diferentemente, na Europa, os estudos e pesquisas, nessa area, concentravam-se mais na
analise do Estado e de suas instituigdes do que na producao dos governos.318

Nao existe uma definicdo Unica, tampouco melhor, sobre o que seja politica publica.
Esta pode ser resumida no campo do conhecimento que busca, a0 mesmo tempo, fazer com
que o governo atue, analisando esta agdo e, quando necessario, propondo mudangas no curso
das agdes, consistindo a sua formulagdo no estigio em que os governos democraticos

traduzem propositos e plataformas eleitorais em programas e agdes que produzirdo mudangas

no mundo fatico:

Nao existe uma unica, nem melhor, defini¢do sobre o que seja politica publica. Mead
(1995) a define como um campo dentro do estudo da politica que analisa o governo
a luz de grandes questdes publicas e Lynn (1980), como um conjunto de agdes do
governo que irdo produzir efeitos especificos. Peters (1986) segue o mesmo veio:

317 |bidem, p. 109.
38SOUZA,  Celina.  Politicas  puUblicas: uma revisio da literatura.  Disponivel  em:
http://www.scielo.br/pdf/soc/n16/a03n16.pdf. Acesso em: 23/07/2013.
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politica publica é a soma das atividades dos governos, que agem diretamente ou
através de delegacdo, ¢ que influenciam a vida dos cidaddos. Dye (1984) sintetiza a
definicdo de politica publica como “o que o governo escolhe fazer ou nio fazer”. A
definicdo mais conhecida continua sendo a de Laswell, ou seja, decisdes e andlises
sobre politica publica implicam responder as seguintes questdes: quem ganha o qué,
por qué e que diferenca faz.*°

Destarte, as politicas publicas visam a organizar a atuagdo estatal frente a concretizagao
de direitos fundamentais sociais tais como o direito a moradia, a educagao, a saude, ao lazer,
dentre outros. Entretanto, porque os servigos publicos [ex.: saude, educagdo...] sdo tao
precarios no pais? Seria a falta de leis ordindrias o principal empecilho a concretizacdo de tais
direitos? Seriam os direitos sociais normas de eficacia limitada definidoras de principios
programaticos que necessitariam de complemento infraconstitucional para produzir todos os
seus efeitos? A resposta € nao!

A eficacia social reduzida dos Direitos Fundamentais sociais ndo se deve a falta de leis
ordinarias; o problema maior é a ndo-prestacao real dos servigos basicos pelo Poder Publico.
O problema certamente estd na formulagdo, implementacdo e manuten¢do das respectivas
politicas publicas e na composi¢cdo dos gastos nos or¢amentos da Unido, dos Estados e dos
municipios.*?°

No Estado Social de Direito, a promulgacdao de uma lei ndo significa um “fim em si”,
mas a criacdo de um “mero instrumento de governo, um comeg¢o de obrigacdes a serem
adimplidas, de condutas a serem implementadas, a par das correspondentes responsabilidades
administrativas e politicas atribuidas ao Estado e aos seus agentes”.321

Quanto a programaticidade das normas definidoras de direitos sociais, € inegavel que
muitas estdo cunhadas pela ineficacia social imediata. Diz-se eficacia a aptiddo que a norma
juridica possui para produzir efeitos no mundo fatico [ser] ou juridico [dever-ser]. Portanto, a
eficadcia da norma se biparte em eficacia juridica [toda norma possui], por meio da qual a
norma pode, por exemplo, revogar outras que lhe sejam contrarias; e eficicia social
[efetividade], ndo encontrada em toda e qualquer norma, mas apenas naquelas que sdo
respeitadas pela populagao.

Falar de aplicabilidade das normas constitucionais ¢ lembrar da cléssica distingdo

322

realizada por Jos¢ Afonso da Silva.”™* Ele subdivide as normas naquelas de eficacia plena
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[produzem todos os seus efeitos de imediato], como, por exemplo, o disposto no artigo 5°,
inciso I da Constitui¢do Federal de 1988 [“homens e mulheres sdo iguais em direitos e
obrigacdes”]; eficacia contida [nasceram produzindo todos os seus efeitos, mas podem ser
restringidas ao longo do tempo por normas infraconstitucionais], como exemplo, cita-se o
artigo 5°, inciso XIII [“¢ livre o exercicio de qualquer trabalho, oficio ou profissdo, atendidas
as qualificagdes profissionais que a lei estabelecer]; e as de eficdcia limitada [nasceram sem
produzir todos os seus efeitos, precisando de complementagdo infraconstitucional], sendo
estas subdividas em normas declaratorias de principios institutivos ou organizativos [normas
que tratam da organizagdo de orgdos publicos por exemplo — artigo 119 da Constitui¢ao
Federal — “O Tribunal Superior Eleitoral compor-se-4, no minimo, de sete membros,
escolhidos:” ...] e de principios programaticos [estabelecem objetivos a serem alcancados pelo
Estado].

Entretanto, ¢ de ressaltar que os direitos fundamentais sociais previstos na Constitui¢ao
Federal de 1988, apesar da alta programaticidade, exercem um importante papel, cumprindo,
ao lado de sua func¢do juridico-normativa, uma func¢ao sugestiva, apelativa, educativa e, acima
de tudo, conscientizadora. Em muitos dispositivos parece haver uma exacerbagdo intencional
do preceito normativo além do limite da sua exequibilidade racionalmente possivel a curto ou
médio prazo.323

O problema se alarga quando se pondera que todos os direitos sociais prestacionais
demandam dispéndios financeiros dos cofres publicos — fato que por si s6 j& atinge diversas
esferas institucionais, sendo que eventuais escusas sob este argumento, o das impossibilidades
reais, pode acabar por esvaziar a esséncia do direito fundamental social, elidindo sua
densidade minima. A isso se nomeou como reversibilidade das prestagdes sociais, hipotese a
ndo ser cogitada pelo Estado Social Democratico de Direito devido o entrincheiramento dos
direitos fundamentais.

Por isso, Marcelo Neves rechaga essa funcdo conscientizadora ao afirmar que muitas
normas constitucionais programaticas sobre direitos sociais, por ndo possuirem um minimo de
condi¢des para sua efetivacdo, servem somente como alibi para criar a imagem de um Estado
que responde normativamente aos problemas reais da sociedade, desempenhando, assim, uma
funcdo preponderantemente ideoldgica em constituir uma forma de manipulacao ou de ilusao
que imuniza o sistema politico contra outras alternativas.®**

Ocorre que, frequentemente no Brasil, ante a fragilidade na prestacdo de servigos

%2 |bidem, p. 28.
%24 NEVES, Marcelo. A constituicao simbélica. 3.ed. Sao Paulo: Martins Fontes, 2011, p. 263.
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publicos, o Poder Judicidrio vem sendo cada vez mais procurado para viabilizar a efetivacao
de direitos fundamentais sociais, principalmente os relativos ao direito a saide. Com a
multiplicagdo da privatizacao da saude no pais, planos de satde, campedes em reclamagao nos
orgaos de protecao ao consumidor, aglomeram-se nos tribunais em ac¢des das mais diversas,
desde aquelas relacionadas ao aumento abusivo das prestacdes mensais até as mais graves,
como a nao cobertura de tratamentos e cirurgias.

Mandados de Seguranga conseguem, por vezes, amparar 0S casos urgentes, mas ¢
atribuicao do Poder Judiciario criar politicas publicas de saude, decidindo quantos, onde e
quem se beneficiardo dos recursos or¢amentarios destinados a saude? A reposta tende ao
relativismo.

Em sistemas juridicos de paises centrais como a Alemanha, onde h4 um alto padrdo nos
indices de desenvolvimento humano e um nivel elevado de satisfacdo da populagao em
relag@o aos servicos sociais basicos, nao ¢ aceitavel a ideia do Poder Judiciario como executor
de politicas publicas, em especial, quando se argumenta a falta de legitimidade democratica e
de aptidao funcional para distribuir os recursos publicos disponiveis.325

Entretanto, no Brasil, onde a miséria e exclusao social sdo problemas cronicos, sem
querer adentrar nos seus aspectos antropoldgicos, inclusive da corrupgao, € premente que o
magistrado assuma uma funcdo proativa, desacovardando-se por tras do formalismo das

. : . .11 . Lo T 2
hierarquias da administracao publica. Assim pensa Tércio Ferraz Junior citado por Krell: 326

[...] “o sentido promocional prospectivo” dos direitos sociais altera a funcdo do
Poder Judiciario, ao qual, perante eles ou perante a sua violagdo, ndo cumpre apenas
julgar no sentido de estabelecer o certo e o errado com base na lei [responsabilidade
condicional do juiz politicamente neutralizado], mas também e sobretudo examinar
se o exercicio discricionario do poder de legislar conduz a concretizagdo dos
resultados objetivados [responsabilidade finalistica do juiz que, de certa forma, o
repolitiza]. [...] Altera-se, do mesmo modo, a posi¢do do juiz, cuja neutralidade é
afetada, ao ver-se ele posto diante de uma co-responsabilidade no sentido de uma
exigéncia de agdo corretiva de desvios na consecug¢do das finalidades a serem
atingidas por uma politica legislativa. Tal responsabilidade, que, pela classica
divisdo dos Poderes cabia exclusivamente ao Legislativo e Executivo, passa a ser
imputada também a Justiga.

Logo, admitindo-se essa nova prerrogativa do Poder Judiciario, seria possivel afirmar a
criacdo de direitos subjetivos individuais a partir de direitos fundamentais sociais? Em outros
termos, poderia um dependente quimico, por exemplo, em face da auséncia de institui¢cdes
publicas adequadas para tratamento em seu municipio, ingressar com uma acao judicial para

obrigar os entes estatais a custear seu tratamento de satide em clinica particular?

325 KRELL, Andreas J.. Direitos Sociais e controle judicial no Brasil e na Alemanha — Os (des)caminhos de
um direito constitucional “comparado”. Porto Alegre: Sergio Antonio Fabris Editor, 2002, p. 95.
%2 |bidem, p. 94.
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José¢ Afonso da Silva aceita a criagdo de direitos subjetivos individuais a partir de
Direitos Fundamentais Sociais somente na sua vertente negativa, isto ¢, quando o legislador
ou a administracao tomem atitudes contra o objetivo expresso nelas: qualquer lei que atente
contra esses principios seria inconstitucional. Lopo Saraiva, por sua vez, ndo aceita que as
normas programaticas da Constituicdo brasileira sobre direitos sociais criaram direito
subjetivo somente em seu aspecto negativo. Ele nega que o efeito juridico dessas normas so se
manifestaria em uma eventual nulidade de normas legais que contrariassem o sentido do
preceito ou programa declarado na Constitui¢ao, sendo essa a tendéncia da moderna doutrina
constitucionalista brasileira.*?’

A abrangéncia da “vertente negativa” é problematizada por Krell®®® que indaga se a
proibicdo se refere somente a atividade legislativa ou também a reducdo do nivel de
organizacao fatica dos servicos basicos e do volume das prestacdes materiais, como cortes no
or¢amento da respectiva entidade publica. Assim, se a proibi¢cdo for entendida em sentido
amplo, tanto para a atividade legislativa quanto executiva, bastaria uma redu¢ao orgamentaria
nos investimentos com saude publica para que qualquer cidaddo propusesse uma agao judicial
afim de impedir o retrocesso na efetivacao de direitos sociais.

Logo, na acepcao doutrinaria moderna do pais e, na pratica € o que se observa, ¢
possivel o ajuizamento de agdes, sejam acdes civis publicas ou a¢des populares, com o fito de
garantir a prestagdo de servigos publicos, agora ndo mais por determinacdo do Poder
Executivo, mas do Judiciario, negligenciados, tal como foi problematizado acima, sob a
escusa da falta de recursos, cumprindo papel esclarecedor a teoria da reserva do possivel.

Essa teoria, nascida no Tribunal Constitucional Federal da Alemanha, que recusou a tese
de que o Estado seria obrigado a criar a quantidade necessaria de vagas nas universidades
publicas para atender a todos os candidatos, estd atrelada a justificativa da ndo efetivagao de
alguns direitos sociais, tais como o direito a educacdo ou a saude, pela insuficiéncia de
recursos publicos.

O condicionamento da realiza¢do de direitos econdmicos, sociais e culturais a existéncia
de recursos publicos significa relativizar a universalidade deles, condenando-os a serem
considerados “direitos de segunda categoria”. Deve, assim, o Poder Executivo escolher se ird
tratar com recursos disponiveis “milhares de doentes vitimas de doengas comuns a pobreza ou

um pequeno numero de doentes terminais com doengas raras ou de cura improvavel”? A

%27 KRELL, Andreas J.. Direitos Sociais e controle judicial no Brasil e na Alemanha — Os (des)caminhos de
um direito constitucional “comparado”. Porto Alegre: Sergio Antonio Fabris Editor, 2002, p. 39 — 40.
%28 |bidem, p. 40.
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reposta coerente analisando os principios constitucionais vigentes seria a todos tratar. E se os
recursos forem insuficientes, devem ser realocados de areas menos estratégicas [servigo da
divida, propaganda institucional...] aos direitos mais essenciais do homem [vida, sal'lde...].329

Portanto, relativizar a concretizagdo de direitos sociais sob o enfoque da teoria da
reserva do possivel pode levar, como diria Hannah Arendt, a consideracdo de que os seres
humanos sdo descartaveis e supérfluos, ponderacdo perigosa e anti-humanista, pois, nao
haveria por que o Estado dispender grandes recursos or¢camentarios para tratar doentes
incuraveis ou terminais, bem assim, dependentes quimicos usuarios de crack, por exemplo, de
improvavel recuperacao.

Por sua vez, o excesso de judicializagdo das relagdes sociais, com especial atencao para
os casos relativos ao direito a saude como, por exemplo, os casos de fornecimento de
medicamentos ou de determinacdo do custeio de tratamento médico, acabam desencadeando
uma postura mais ativa do Judiciério nacional.

No entanto, esse ativismo nao redunda sempre em decisdes mais justas e eficientes,
posto que, ao conceder, por via de liminar ou definitivamente, o medicamento ou o tratamento
médico solicitado pela parte, o Judiciario acaba interferindo nas politicas publicas de satde,
sendo muitas vezes, um “Hobin Hood” as avessas, pois, determina que recursos orgamentarios
da saude que, a principio, poderiam atender a milhares de pessoas, sejam redirecionados para
atender a algumas poucas.

Especificamente, em relagdo as internagdes compulsorias, ou seja, aquelas determinadas
por ordem judicial nos termos da Lei n® 10.216/2001, o Estado de Sao Paulo ¢ destaque no
numero de partes que procuram o Poder Judicidrio a fim de conseguirem ordens de internacao
para dependentes quimicos.

Entre os anos de 2009 e 2014, periodo em que se intensificaram as internagdes forcadas
realizadas pelo Poder Executivo municipal sem ordem judicial, quase mil e trezentas decisoes
sobre internacdes compulsorias foram proferidas em sede de recurso no Tribunal de Justica de
Sao Paulo. A grande maioria delas manteve sentencas de 6rgdos singulares que determinaram
a internagdo compulsoria de dependentes quimicos a ser custeada por governos municipais ou

pelo governo estadual sob o argumento do direito fundamental a saude.

Graficon® 3

9 KRELL, Andreas J.. Direitos Sociais e controle judicial no Brasil e na Alemanha — Os (des)caminhos de
um direito constitucional “comparado”. Porto Alegre: Sergio Antonio Fabris Editor, 2002, p. 52 — 54.
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Judicializacdo das Internacdes Compulsérias
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Aleatoriamente, foram analisadas vinte e cinco decisdes de um total de setenta ¢ duas,
no periodo de primeiro de novembro de 2014 a vinte e sete de novembro de 2014, no Tribunal
de Justica de Sao Paulo [TJSP]. Essas decisdes sdo compostas por apelagdes ou agravos de
instrumento que, em sua maioria, foram interpostos pelas Procuradorias Municipal ou
Estadual com o fito de reformar ou anular atos de juizos a quo que determinaram obrigagdao
de fazer para os entes estatais, qual seja, a internacdo compulséria de dependentes quimicos
em clinicas ou leitos publicos e, na sua auséncia ou insuficiéncia, em clinicas privadas.

Da tabela n°® 6, depreende-se que, quase a totalidade dos agravos de instrumento
analisados diz respeito a decisdes de manutencdo de tutelas antecipadas concedidas em
desfavor do Estado ou do Municipio de Sao Paulo. Esses entes interpuseram agravos de
instrumento para atacar decisdes liminares de antecipacdo de tutela que os obrigou a custear
internagdes para dependentes quimicos.

Em apenas um dos agravos estudados [n°® 2167374-22.2014.8.26.0000], as entidades
estatais sagraram-se vitoriosas ao conseguirem a revogacdo da liminar satisfativa sob o
argumento de cerceamento de defesa do internado, posto que a auséncia de laudo médico
circunstanciado a justificar a imprescindibilidade da interna¢do ndo permitiu a permanéncia
da medida restritiva de liberdade do dependente quimico.

Em relacdo as apelagdes, praticamente, todas mantiveram a sentenca do juizo a quo que
determinou ordem de internacdo compulsdria, exceto em duas delas [n® 3002099-
44.2013.8.26.0095 e n° 0005733-80.2012.8.26.0242], quando o TJSP anulou as sentengas por

considerar que ndo havia prova suficiente [laudo médico circunstanciado] a fundamentar a
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ordem de internagdo, mas, arbitrariamente, essas mesmas apelacdes mantiveram a decisdo de
internagdo proferida em sede de tutela antecipada, condicionando a sua manutengdo a
realizagdo de pericia pelo juizo de primeiro grau, ainda que contra a vontade do internado.
Assim, no momento em que o TJSP impde a realizagdo de exame médico a pessoa
maior de idade, portanto, ainda capaz, posto que nao foi interditada nos termos da lei civil,
aparentemente, essa decisdo esta imiscuida de inconstitucionalidade ao ferir o principio do

devido processo legal na sua vertente da ampla defesa [ndo autoincriminagao].

Tabelan® 6

Decisoes [TJSP] Resultados
Agravos de instrumento
2167374-22.2014.8.26.0000 - revogou decisdo de antecipagdo de tutela por auséncia de laudo médico;
2167037-33. 2014.8.26.0000 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;
2126139-75.2014.8.26.0000 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;
2167037-33.2014.8.26.0000 - manteve decis@o a quo de internagdo compulsoria;
2194368-87.2014.8.26.0000 - manteve decis@o a quo de internagdo compulsoria;
2097873-78.2014.8.26.0000 - manteve decis@o a quo de interna¢do compulsoria;
2156228-81.2014.8.26.0000 - manteve decis@o a quo de interna¢do compulsoria;
Apelacoes
3001123-33.2013.8.26.0549 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;
0003781-63.2013.8.26.0070 - manteve decis@o a quo de internagdo compulsoria;
3002621-10.2013.8.26.0180 - manteve decis@o a quo de interna¢do compulsoria;
0004206-19.2013.8.26.0417 - manteve decis@o a quo de interna¢do compulsoria;
0015009-37.2013.8.26.0037 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;
0000613-27.2013.8.26.0111 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;
0000613-27.2013.8.26.0111 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;
0006905-23.2013.8.26.0242 - manteve decis@o a quo de interna¢do compulsoria;
4000183-64.2013.8.26.0189 - manteve decis@o a quo de interna¢do compulsoria;

- anulou sentenca a quo, mas manteve a antecipacdo de tutela de internagdo

3002099-44.2013.8.26.0095 compulséria, determinando a realiza¢do de pericia para sua manutencao;

0000520-59.2013.8.26.0242 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;

- anulou sentenga a quo, mas manteve a antecipagdo de tutela de internagao

0005733-80.2012.8.26.0242 compulséria, determinando a realizagdo de pericia em 10 dias para sua

manutengao;
0002124-81.2012.8.26.0374 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;
0000617-70.2014.8.26.0615 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;
1002590-77.2014.8.26.0248 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;

3003834-31.2013.8.26.0025 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;
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0002881-44.2013.8.26.0664 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;

3001861-64.2013.8.26.0470 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoéria.

Fonte: Tribunal de Justica de Sdo Paulo. Disponivel em: www.tjsp.jus.br

Ja no Rio de Janeiro, apesar de mais gritante do ponto de vista do desrespeito aos
direitos humanos na implementagdao pelo Poder Executivo municipal das politicas de
internagdes forcadas, a questdo é menos judicializada se comparada ao Estado de Sdo Paulo.
Entre os anos de 2009 e 2014, foram proferidas cerca de 148 decisdes sobre internagdes
compulsoérias em sede recursal pelo Tribunal de Justica daquele Estado.

Aleatoriamente, foram analisadas vinte e cinco decisdes de um total de cinquenta e seis,
proferidas no periodo de primeiro de janeiro de 2014 a vinte e sete de novembro de 2014, no
Tribunal de Justica do Rio de Janeiro [TJRJ]. Essas decisdes sdo compostas por apelagdes ou
agravos de instrumento que, em sua maioria, foram interpostos pelas Procuradorias Municipal
ou Estadual com o fito de reformar ou anular atos de juizos a quo que determinaram
obrigacdo de fazer para os entes estatais, qual seja, a internagdo compulsoria de dependentes
quimicos em clinicas ou leitos publicos e, na sua ausé€ncia ou insuficiéncia, em clinicas
privadas.

Em relagdo as apelagdes [tabela n° 7], todas as analisadas mantiveram a sentenga do
juizo a quo que determinou ordem de internagdo compulsoria, sendo, portanto, as Fazendas
municipal e estadual perdedoras nessa esfera de jurisdicdo. E no que atine aos agravos de
instrumento, recurso apto a desconstituir decisdes ndo terminativas, em mais da metade deles,
houve a manuten¢do da decisdo a guo de internacdo compulsoria determinada em sede de
tutela antecipada.

No entanto, em dois dos referidos agravos [n° 0021359-16.2014.8.19.0000 e n°
0059959-43.2013.8.19.0000] houve a confirmacao de decisdo de primeiro grau de jurisdicao
que indeferiu a tutela antecipada de interna¢do compulsoria ante a auséncia de laudo médico,
sagrando-se vitorioso o ente estatal. Nessas decisdes, ndo se fez mencdo a obrigatoriedade de
realizacdo de exame pericial a constatar a necessidade da medida constritiva de liberdade.

Ademais, em outros dois agravos [n° 0030173-17.2014.8.19.0000 e n°® 0036136-
06.2014.8.19.0000], reformou-se a decisdo denegatoria a quo para impelir a internagdo
forcada. Finalmente, em dois dos agravos [n°0007958-47.2014.8.19.0000 e n°0008525-
78.2014.8.19.0000], houve a manutengao da decisdo concessiva de tutela antecipada mesmo
ndo havendo nos autos a prova exigida pela Lei n® 10.216/2001 [laudo médico
circunstanciado prévio a internagdo], determinando-se a realizagdo de pericia mesmo contra a

vontade do internado, fato que demonstra mais uma afronta a direito fundamental [principio
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da ndo-autoincriminag¢do] do internado.

Portanto, o que se pode inferir da pesquisa qualitativa intentada ¢ que as decisdes
emanadas tanto pelo TJSP quanto pelo TJRJ foram bastante conservadoras, no sentido de que
a grande maioria das decisdes manteve as internagdes compulsorias, ainda que sem prova
cabal nos autos [auséncia de laudo médico circunstanciado] da necessidade da constrigdo,
determinando ao Estado obriga¢do de custear o tratamento médico em clinicas para tratar a

dependéncia quimica.

Tabelan® 7
Decisoes [TJRJ] Resultados

Agravos de instrumento

0028385-65.2014.8.19.0000 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;

0054462-48.2013.8.19.0000 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;

0021359-16.2014.8.19.0000 - ratificou a decisdo a quo de negativa de internagdo compulséria em
antecipagdo de tutela por falta de laudo médico circunstanciado;

0030173-17.2014.8.19.0000 - reformou a decisdo a quo de negativa de internacdo compulsoria em
antecipagdo de tutela;

0039251-35.2014.8.19.0000 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;

0059959-43.2013.8.19.0000 - ratificou a decisdo a quo de negativa de internagdo compulséria em
antecipagdo de tutela por falta de laudo médico circunstanciado;

0041214-78.2014.8.19.0000 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;

0026292-66.2013.8.19.0000 - reformou a decisdo a quo de negativa de internacdo compulsoria em
antecipagdo de tutela;

0036136-06.2014.8.19.0000 - reformou a decisdo a quo de negativa de internacdo compulsoria em
antecipagdo de tutela;

0025506-85.2014.8.19.0000 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;

0007958-47.2014.8.19.0000 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoéria, determinando a
realizag@o de laudo médico mesmo que contra a vontade da adolescente;

0018563-52.2014.8.19.0000 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;

0008525-78.2014.8.19.0000 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoéria, determinando a
realizagdo de laudo médico mesmo que contra a vontade do internado;

Apelacdes

0065217-60.2011.8.19.0014 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;

0002020-84.2010.8.19.0041 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;

0017612-84.2012.8.19.0014 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;

0022715-43.2010.8.19.0014 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;

0026368-82.2012.8.19.0014 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;

0003461-50.2011.8.19.0014 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;

0090163-67.2013.8.19.0001 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;

0028301-90.2012.8.19.0014 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;

0014516-27.2013.8.19.0014 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;

0039822-32.2012.8.19.0014 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;



http://www4.tjrj.jus.br/ejud/consultaprocesso.aspx?N=201300238859&CNJ=0054462-48.2013.8.19.0000
http://www4.tjrj.jus.br/ejud/consultaprocesso.aspx?N=201400214623&CNJ=0021359-16.2014.8.19.0000
http://www4.tjrj.jus.br/ejud/consultaprocesso.aspx?N=201400220742&CNJ=0030173-17.2014.8.19.0000
http://www4.tjrj.jus.br/ejud/consultaprocesso.aspx?N=201400227318&CNJ=0039251-35.2014.8.19.0000
http://www4.tjrj.jus.br/ejud/consultaprocesso.aspx?N=201300242794&CNJ=0059959-43.2013.8.19.0000
http://www4.tjrj.jus.br/ejud/consultaprocesso.aspx?N=201400228759&CNJ=0041214-78.2014.8.19.0000
http://www4.tjrj.jus.br/ejud/consultaprocesso.aspx?N=201300218755&CNJ=0026292-66.2013.8.19.0000
http://www4.tjrj.jus.br/ejud/consultaprocesso.aspx?N=201400224888&CNJ=0036136-06.2014.8.19.0000
http://www4.tjrj.jus.br/ejud/consultaprocesso.aspx?N=201400217348&CNJ=0025506-85.2014.8.19.0000
http://www4.tjrj.jus.br/ejud/consultaprocesso.aspx?N=201400205454&CNJ=0007958-47.2014.8.19.0000
http://www4.tjrj.jus.br/ejud/consultaprocesso.aspx?N=201400212729&CNJ=0018563-52.2014.8.19.0000
http://www4.tjrj.jus.br/ejud/consultaprocesso.aspx?N=201400205866&CNJ=0008525-78.2014.8.19.0000
http://www4.tjrj.jus.br/ejud/consultaprocesso.aspx?N=201422704879&CNJ=0065217-60.2011.8.19.0014
http://www4.tjrj.jus.br/ejud/consultaprocesso.aspx?N=201422702395&CNJ=0002020-84.2010.8.19.0041
http://www4.tjrj.jus.br/ejud/consultaprocesso.aspx?N=201400900679&CNJ=0017612-84.2012.8.19.0014
http://www4.tjrj.jus.br/ejud/consultaprocesso.aspx?N=201100900442&CNJ=0022715-43.2010.8.19.0014
http://www4.tjrj.jus.br/ejud/consultaprocesso.aspx?N=201322705619&CNJ=0026368-82.2012.8.19.0014
http://www4.tjrj.jus.br/ejud/consultaprocesso.aspx?N=201400900779&CNJ=0003461-50.2011.8.19.0014

152

0019046-11.2012.8.19.0014 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;

0023554-63.2013.8.19.0014 - manteve decisdo a quo de internagdo compulsoria;

Fonte: Tribunal de Justica do Rio de Janeiro. Disponivel em: www.tjrj.jus.br

No que atine aos Tribunais Superiores, a tematica das internacdes forcadas para
tratamento da drogodependéncia ainda ndo se encontra em niveis elevados de judicializagao
quando comparados aos niveis do TJSP e do TJRJ estudados. No Superior Tribunal de Justica
[STJ], por exemplo, foram encontradas cinquenta e duas decisdes proferidas quando a
pesquisa realizada no sitio eletronico do Tribunal, até o dia nove de dezembro de 2014, levou
em consideracdo as palavras “internacdo compulsoria”. Dessas cinquenta e duas decisdes,
apenas, cinco fizeram men¢ao a internagdes compulsorias para tratamento da dependéncia
quimica. As outras quarenta e sete decisdes, em sua maioria, tratavam de aspectos
relacionados a “liberagdo compulséria” de adolescentes que cumpriam medida socioeducativa
de internagdo por atingirem a maioridade [vinte e um anos] nos termos do Estatuto da Crianca
e do Adolescente [ECA].

No STJ, todas as decisdes proferidas sobre internacdes compulsorias para tratamento da
dependéncia quimica o foram em sede de Habeas Corpus [HC]. A maioria deles manteve as
internagdes forcadas, ainda, quando realizadas pelos juizos a quo sem laudo médico prévio.
Em, apenas, um dos HC houve a concessdo da ordem para cassar liminar que determinava a
internacao forcada, ante o fato de que ndo havia laudo médico a ensejar a internagdo e o
processo de interdigao ainda tramitava no juizo de primeiro grau.

Por sua vez, no Supremo Tribunal Federal [STF], quando a pesquisa realizada, até o dia
nove de dezembro de 2014, levou em consideracdo a palavra “internagdo compulsoéria”,
apenas quatro julgados surgiram para andlise. Desses quatro acérdaos, apenas dois disseram
respeito a internagdo forcada para tratamento da drogadigao.

No entanto, em nenhuma das decisdes, o Supremo adentrou no mérito da
inconstitucionalidade das internacdes forcadas para tratamento da drogadicdo. No Agravo
Regimental em Recurso Extraordinario [RE 772735 AgR / SC - Santa Catarina], limitou-se a
declinar a competéncia para o STJ sob a alegacdo de que as internagdes compulsorias
estabelecidas com base no ECA ndo deveriam ser apreciadas em Recurso Extraordindrio, pois
tratavam-se de matéria infraconstitucional. Ja no Recurso Extraordinario [RE 496718/ RS —
Rio Grande do Sul] determinou a ilegitimidade ad causam do Ministério Publico para

requerer internagdao compulsoria quando existir Defensoria Publica organizada.

Tabela n® 8

Decisoes [STJ] Resultados
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Habeas Corpus [HC]

HC 287144 / SP - denegagdo de HC para manter decisdo a quo de internagdo compulsoéria realizada

2014/0012969-6 mesmo sem laudo médico [mandou realiza-lo posteriormente];

HC 169172 / SP - denegacdo de HC para manter decisdo a quo [1* e 2% instancias] de internacdo
2010/0067246-5 compulsdria;

HC 130155/ SP - denegacdo de HC para manter decisdo a quo de internagdo compulsoéria;
2009/0037260-7

HC 35301 /RJ - ordem concedida para cassar liminar que internou involuntariamente paciente cujo
2004/0063013-3 processo de internacdo ainda tramitava no juizo a gquo. Nao ha indicios na decisdo de

que o paciente fora internado para tratamento da dependéncia quimica.

Recurso Ordinario em Habeas Corpus

RHC 19688 / AP - ordem concedida, em parte, para condicionar a manuten¢do da internacdo
2006/0124713-5 compulsoria a realizagdo de laudo médico circunstanciado.

Decisoes [STF]

Agravo Regimental em Recurso Extraordinario [RE]

RE 772735 AgR / SC | — recurso improvido por declinagdo de competéncia do STF para o STJ ao argumento
de que o RE ndo ¢ o instrumento apto a discutir matéria infraconstitucional como as

- Santa Catarina . ~ .
internagdes compulsorias embasadas no ECA.

Habeas Corpus [HC]

HC 98360/ RS — ordem concedida, em parte, para estabelecer a desinternacdo
HC 98360/ RS — Rio | progressiva de paciente acometido de transtornos mentais que, ha mais de trinta anos,
Grande do Sul cumpria medida de seguranca;

Recurso Extraordinario

- recurso improvido pela alegacdo de que o Ministério Publico ndo tem legitimidade
RE 496718/ RS — Rio | ativa ad causam para requerer a internacdo compulsoria, para tratamento de salde, de
Grande do Sul pessoa vitima de alcoolismo onde existe Defensoria Publica organizada, pois é esta
que tem competéncia para atuar nesses casos.

Recurso em Habeas Corpus

RHC 31969/SP — Sdo | — ordem denegada em julgamento de 1952 sob a alegagdo de que ndo cabe dilagdo
Paulo probatdria em sede de Habeas Corpus, mantendo, assim, internagdo compulséria de
paciente supostamente acometida de transtornos mentais

Fonte: Superior Tribunal de Justica [disponivel em: www.stj.jus.br] e Supremo Tribunal Federal [disponivel em:
www.stf.jus.br]

Outrossim, conforme analisado [grafico n°® 3], a judicializa¢dao da saude, em especial, a
questdo referente aos pedidos de internacdo compulsoéria custeada pelo Estado ante a
insuficiéncia financeira do demandante e a auséncia de leitos publicos especializados no
tratamento da drogadi¢do, ¢ cada vez mais crescente nos municipios estudados no presente
trabalho [Rio de Janeiro e Sao Paulo].

E equacionar o dilema direito a saide de uns versus direito a saude de varios ndo ¢
simples, podendo essa interferéncia do Judiciario agravar desigualdades sociais, uma vez que
a concretizagdo de direitos sociais, apenas em sua dimensdo individual, pode ndo promover

justica social.
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Em realidade, o que estd ocorrendo com a crescente judicializagdo das internagdes
compulsérias ¢ uma transferéncia de recursos publicos para organizacdes privadas
[comunidades terapéuticas] que poderiam ser utilizados para ampliar os servidos ja
disponibilizados pela rede de atengdo psicossocial existente. Servigos esses mais
comunitarios, inclusivos e menos dispendiosos se considerarmos que abrangem um maior
nimero de pacientes para cada real gasto com sua manutencao.

Essa politica manicomial ja em descrédito no pais desde a dita Reforma Psiquiatrica
esta sendo fomentada por decisdes, muitas vezes, arbitrarias e que se baseiam, apenas, em
uma unica opinido de profissional de saide. O Poder Judiciario deveria ser mais criterioso na
concessao de tutelas antecipadas que visam a internar compulsoriamente dependentes
quimicos, exigindo, previamente, a demonstracdo cabal da imprescindibilidade da medida
restritiva por meio de laudo médico circunstanciado como dispoe a Lei n° 10.216/2001, que
deveria ser elaborado por equipe multidisciplinar e esta sujeito ao contraditdrio.

Caso esses critérios de concessdo ndo sejam revistos, a tendéncia ¢ que cada vez mais
recursos sejam desviados de politicas publicas de satide que poderiam beneficiar milhares de
pessoas que se encontram em estagio de dependéncia quimica para atendimento de alguns
poucos privilegiados que conseguiram acessar o Judicidrio e ver sua demanda atendida.

Portanto, transferir os dilemas sociais das tradicionais e mais democraticas esferas
publicas de discussdo [Poderes Legislativo e Executivo] para os tribunais ndo parece ser a
mais eficaz forma de perquirir concretizar direitos sociais. Se os direitos sociais sdo direitos
constitucionais, direitos positivos que obrigam o Estado a sair da inércia e a atuar na
sociedade prestando servigos publicos, entdo sua implementacao atingird um maior nimero de
pessoas e, por conseguinte, beneficiard tanto mais individuos quanto mais forem os que
participarem, seja por meio da possibilidade da expressdo de ideias ou alternativas, seja por
meio da fiscalizacdo e controle, das agdes estatais para execugdo de politicas que visem a

efetividade desses direitos.

3.5 TEORIA HABERLEANA E POLITICAS PUBLICAS: POR UMA
AMPLIACAO NA CONCRETIZACAO DE DIREITOS SOCIAIS

Nos idos de 1975, na Alemanha, o professor Peter Hiberle publicou a obra “Sociedade
aberta dos intérpretes da Constituicdo” que, juntamente com outras publicacdes, como as

obras de Konrad Hesse [“A for¢a normativa da constitui¢do”] e de Robert Alexy [“Teoria dos
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direitos fundamentais”] inauguram uma nova fase na hermenéutica constitucional, fase esta
caracterizada por uma maior importancia do Poder Judicidrio no ambito das decisdes politicas
da sociedade, fenomeno conhecido como judicializagdo das relagdes sociais.

Nesse diapasdo, a teoria haberleana ganhou importancia, uma vez que possibilitou a
participagdo de todos no processo de interpretacdo constitucional, por meio das audiéncias
publicas e do amicus curiae [amigo da corte], por exemplo. As audiéncias publicas,
inicialmente, realizadas nos parlamentos e, posteriormente, levadas ao Judiciario, merecem
destaque, em particular, porque proporcionam o enriquecimento do debate ante as varias
concepcdes acerca do fato em analise, tendo em mira a falibilidade e a limitabilidade dos
orgaos oficiais de interpretagdo constitucional.

Outrossim, a teoria haberleana que enxerga a sociedade como aberta e plural e permite a
ampliacao do hall dos debatedores publicos acerca das questdes constitucionais, posto que
todo aquele que vive a norma ¢, direta ou indiretamente, seu intérprete, também, de certa
forma, concatenou a cultura do didlogo na esfera publica, seja por meio das audiéncias, seja
por meio dos amici curiae. As audiéncias publicas sdo imprescindiveis para a formulagao,
com qualidade, de politicas publicas destinadas a concretizacao de direitos sociais. Por longos
anos, o Brasil foi palco de varias praticas autoritarias e excludentes.

Ademais, se Peter Héberle, um dos maiores constitucionalistas hodiernos, assenta que
todo aquele que vive a Constituicdo ¢ um seu legitimo intérprete, a primeira indagagao
assumida por este deveria ser: “o que ¢ uma constitui¢ao?”.

O conceito de constituicao ¢ plurivoco, comportando diversos significados a depender
do prisma analisado. Em um sentido amplo, a palavra “constituicao” significa a singular
maneira de ser de um determinado objeto ou ser vivo, ou seja, sua estrutura, sua esséncia, sua
formagdo. Juridico-politicamente, define-se a constitui¢do como a lei fundamental que rege
um pais, dispondo sobre a organizagdo do Estado, a competéncia de seus oOrgdos, divisdo de
Poderes, direitos e garantias fundamentais. A Constituicao € a lei estruturante de um Estado,
responsavel pela regulacdo de seus elementos constitutivos: povo, territério e poder.
Outrossim, cabe-lhe definir uma série de direitos e garantias fundamentais do cidaddo a fim
de limitar o poder estatal.*

Ferdinand Lassalle, por sua vez, informa que, em esséncia, a constitui¢do de um pais € a

soma dos fatores reais de poder, entendidos estes, no contexto da Prussia do Século XIX,

30 BASTOS, Celso Ribeiro; MEYER-PFLUG, Samantha. A interpretacdo como fator de desenvolvimento e
atualizagdo das normas constitucionais. In: SILVA, Virgilio Afonso da (org.) Interpretacdo Constitucional.
S8o Paulo: Malheiros, 2005, p. 147.
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como a monarquia, a aristocracia, a grande burguesia, a pequena burguesia, a classe operaria
e, dentro de certos limites, também a consciéncia coletiva e a cultura geral da Nac;ﬁo.33l

O método concretista da Constituicao aberta de Peter Haberle supde um conceito de
Constituicao indissociavel de Democracia. Constituigdo que se interpreta ¢ Constituicdo
Democratica em um Estado Constitucional de Direito, em que o pluralismo e a abertura da
sociedade, o reconhecimento da esfera de liberdade dos cidaddos, as garantias de direitos
fundamentais e de procedimentos democraticos, impdem, por igual, uma exegese
constitucional ampla, pluralista e aberta.**

Nesse diapasdo, a tese fundamental haberleana consiste em:

no processo de interpretagdo constitucional estdo potencialmente vinculados todos
os Orgdos estatais, todas as poténcias publicas, todos os cidaddos e grupos, ndo
sendo possivel estabelecer-se um elenco cerrado ou fixado com numerus clausus de
intérpretes da Constitui¢do.

Interpretagdo constitucional tem sido, até agora, conscientemente, coisa de uma
sociedade fechada. Dela tomam parte apenas os intérpretes juridicos “vinculados as
corporagdes” e aqueles participantes formais do processo constitucional. A
interpretagdo constitucional €, em realidade, mais um elemento da sociedade aberta.
Todas as poténcias publicas, participantes materiais do processo social, estdo nela
envolvidas, sendo ela, a um s6 tempo, elemento resultante da sociedade aberta ¢ um
elemento formador ou constituinte dessa sociedade. Os critérios de interpretagéo
constitucional hdo de ser tanto mais abertos quanto mais pluralista for a

sociedade.333
O professor alemao esclarece sua tese quando afirma que quem vive a norma acaba por
interpretd-la ou pelo menos por co-interpretad-la e que toda atualizagdo da Constitui¢do, por
meio da atuac¢do de qualquer individuo, constitui, ainda que parcialmente, uma interpretagao

constitucional antecipada.

Todo aquele que vive no contexto regulado por uma norma e que vive com este
contexto ¢, indireta ou, até mesmo diretamente, um intérprete dessa norma. O
destinatario da norma ¢ participante ativo, muito mais ativo do que se pode supor
tradicionalmente, do processo hermenéutico. Como ndo sdo apenas os intérpretes
juridicos da Constitui¢do que vivem a norma, ndo detém eles o monopodlio da

. ~ . . . 334
interpretagdo da Constltulg;ao33

Destarte, Héberle propde que em uma sociedade aberta, pluralista e democratica a

hermenéutica constitucional, originariamente, entendida como atividade que, de forma

consciente e intencional, dirige-se & compreensao e a explicitacdo de sentido de uma norma,

%1 | ASSALLE, Ferdinand. O que é uma Constituicdo? Tradugdo: Walter Stonner. Sdo Paulo: EdicBes e
Publicac@es Brasil, 1933, p.30.

%2 STEUDEL, Adelangela de Arruda Moura. O pensamento tépico do direito e sua influéncia na nova
hermenéutica constitucional. 2007. 156f. Dissertacdo (mestrado académico em Ciéncia Juridica), Universidade
do Vale do Itajai — UNIVALL, Itajai (SC), 2007, p. 110.

33 HABERLE, Peter. Hermenéutica constitucional: a sociedade aberta dos intérpretes da Constituico:
contribui¢do para a interpretagdo pluralista e “procedimental” da Constituicdo. Trad. Gilmar Ferreira Mendes.
Porto Alegre: Fabris, 2002, p. 13.

%4 Ibidem, p. 13-14.
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seja ampliada.

Para tanto, o circulo de intérpretes da constituicdo seria composto por hermeneutas em
sentido lato, pré-intérpretes que seriam forgas produtivas de interpretacdo [cidadaos e grupos,
orgaos estatais, o sistema publico e a opinido publica...] € por hermeneutas em sentido estrito,
responsaveis pela jurisdicdo constitucional, fornecendo, em geral, a tltima palavra sobre a
interpretagdo [os magistrados].

Héberle, pois, elenca como igualmente legitimados a interpretar a Constitui¢do os

seguintes individuos e grupos sociais:

1) o recorrente ¢ o recorrido, no recurso constitucional, como agentes que justificam
a sua pretensdo e obrigam o Tribunal Constitucional a tomar uma posi¢do ou a
assumir um dialogo juridico; 2) outros participantes do processo, que tém direito de
manifestagdo ou de integragdo a lide, ou que sdo convocados, eventualmente, pela
propria Corte; 3) os orgaos e entidades estatais, assim como os funcionarios
publicos, agentes politicos ou ndo, nas suas esferas de decis@o; 4 ) os pareceristas ou
experts; 5) os peritos e representantes de interesses, que atuam nos tribunais; 6) os
partidos politicos e fragdes parlamentares, no processo de escolha dos juizes das
cortes constitucionais; 7) os grupos de pressdo organizados; 8) os requerentes ou
partes nos procedimentos administrativos de carater participativo; 9) a midia, em
geral, imprensa, radio e televisdo; 10) a opinido ptblica democratica e pluralista, ¢ o
processo politico; 11) os partidos politicos fora do seu ambito de atuacdo
organizada; 12) as escolas da comunidade e as associa¢des de pais; 13) as igrejas e
as organizagdes religiosas; 14) os jornalistas, professores, cientistas e artistas; 15) a
doutrina constitucional, por sua propria atuagdo e por tematizar a participacdo de

outras for¢as produtoras de interpretag@o.

O conceito de constituicdo, assim, explicitado por Héberle ¢ o de constituicdo como
processo publico, ndo sendo esta o simples texto constitucional elegido pelo constituinte
originario, mas o resultado sempre temporario de sua interpretagdo. A Constituicdo seria um
processo, que se desenvolveria na linha do tempo e a luz da publicidade. Um processo aberto
e livre, uma tarefa que deve ir se realizando continuamente pelos processos sociais, juridicos,
institucionais.

E Constituicdo como processo publico vale dizer que ela se realiza no meio sécio-
politico-cultural em que esta inserida, do qual participam cidadaos, grupos, agentes
formalmente legitimados para interpretagdo do texto constitucional, enfim, todos aqueles
formadores do meio social. O texto maior, a folha de papel para Lassalle, ndo ¢, portanto, um
fim em si mesmo, mas um ponto de partida para a construcao da verdadeira Constitui¢ao, que

deverd contar com a participagdo de toda a sociedade aberta situada em um determinado

%% COELHO, Inocéncio Martires. Konrad Hesse/Peter Haberle: um retorno aos fatores reais de poder.
Disponivel em: http://www2.senado.leg.br/bdsf/bitstream/handle/id/376/r138-15.pdf?sequence=4. Acesso em:
29/09/2013.
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contexto historico.>®

A sociedade moderna esta alicer¢ada no pluralismo. Este, por sua vez, representa uma
variedade de ideias e de interesses na comunidade politica, ndo sendo compativel com uma
vontade homogénea e unitaria do povo tampouco consentaneo com a pretensao de verdade
absoluta. O pluralismo esta presente em todos os dominios, do politico ao econdmico, do
cientifico ao artistico.**’

A modernidade ¢ composta por diversos grupos sociais, econdmicos, politicos,
culturais, cientificos que tentam implantar e realizar suas concepgdes € seus modos de vida,
grupos estes que, por vezes, mostram-se conflituosos e/ou contraditorios.

Karl Popper definiu esse moderno modelo social como sociedade aberta, diversa
daquela estamental, totalitaria da Idade Antiga e Média. Aberta no sentido de ser construida
por varias experiéncias, que se modificam e se enriquecem com o tempo, sendo, portanto,
dindmicas. Essa dinamicidade ¢é projetada pelo dissenso integrante dessa propria sociedade, ou
seja, por meio do aparente conflito de interesses, de concepgdes, de pensamentos que fazem
com que as transformacgdes continuamente ocorram.**®

Desse modo, na visao haberleana, como as Constituicdes sao elaboradas para
perdurarem indefinidamente no tempo, veja-se o exemplo da Constituicdo norte-americana,
sao construidas, em sua grande totalidade, por termos imperfeitos, incompletos que
comportam a dindmica social, permitindo ao sistema constitucional ser aberto ao mundo da
vida, dindmico, sujeito a transformacdes que lhe permitam acompanhar os projetos e valores
vigentes na sociedade em cada momento historico.

Outrossim, como os componentes da sociedade aberta formam também a realidade e a
publicidade constitucional, sdo eles, portanto, legitimos intérpretes da Constituicdo. Impedir
que uma parte da realidade constitucional participe do processo hermenéutico, reservando-o
aos formalmente autorizados, seria um empobrecimento e um auto engodo, uma vez que a
sociedade ¢ livre e aberta a medida que se amplia o circulo de intérpretes da Constituicao em
sentido lato, estando todos potencialmente aptos a oferecer alternativas para a interpretacao

constitucional.

[...] um entendimento experimental da ciéncia do Direito Constitucional como

%% AMARAL, Rafael Caiado. Breve ensaio sobre a hermenéutica constitucional de Peter Haberle.
Disponivel em: http://jus.com.br/artigos/3995/breves-ensaios-acerca-da-hermeneutica-constitucional-de-peter-
haberle. Acesso em. 25/09/2013.

37 CANOTILHO, J.J. Gomes. Constituicdo dirigente e vinculacdo do legislador: contributo para a
compreensdo das normas constitucionais programaticas. 2.ed. Coimbra, Port.: Coimbra, 2001, p.93.

38 AMARAL, Rafael Caiado. Breve ensaio sobre a hermenéutica constitucional de Peter Haberle.
Disponivel em: http://jus.com.br/artigos/3995/breves-ensaios-acerca-da-hermeneutica-constitucional-de-peter-
haberle. Acesso em: 25/09/2013
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ciéncia de normas e da realidade ndo pode renunciar a fantasia e a forga criativa dos
intérpretes “ndo corporativos”.

A Constitui¢ao €, nesse sentido, um espelho da publicidade e da realidade. Ela ndo &,
porém, apenas o espelho. Ela é, se se permite uma metafora, a propria fonte de luz.

. .. . 3
Ela tem, portanto, uma fungao diretiva eminente.

Destarte, a teoria haberleana ¢ responsavel por um verdadeiro processo de
democratizagdo da hermenéutica constitucional do qual participa uma ampla gama de agentes
sociais. A democracia para Héiberle externa-se a partir da realiza¢ao dos direitos fundamentais
e ndo no sentido de soberania popular de Rousseau. A soberania haberleana ¢ mais ampla do
que a visualizada por Rousseau, haja vista ndo limitar-se a assun¢ao do poder politico pelo
povo soberano, mas se funda em uma democracia de cidaddos com o desenvolvimento

interpretativo das normas constitucionais:

“Povo” ndo ¢ apenas um referencial quantitativo que se manifesta no dia da elei¢do e
que, enquanto tal, confere legitimidade democratica ao processo de decisdo. Povo é
também um elemento pluralista para a interpretagdo que se faz presente de forma
legitimadora no processo constitucional: como partido politico, como opinido
cientifica, como grupo de interesse, como cidaddo. [...]

Nao se deve esquecer que democracia ¢ formada pela associagdo de cidaddos.
Democracia é o “dominio do cidaddo”, ndo do Povo, no sentido de Rousseau. Ndo
havera retorno a Rousseau. A democracia do cidaddo ¢ mais realista do que a
democracia popular. A democracia do cidaddo estd muito proéxima da ideia que
concebe a democracia a partir dos direitos fundamentais e ndo a partir da concepg¢ao
segundo a qual o Povo soberano limita-se apenas a assumir o lugar do monareca. [...]
Alcanga-se uma parte significativa da democracia dos cidaddos com o

. . . . . 34
desenvolvimento interpretativo das normas constitucionais.

Apesar de todos os contributos acima expostos deflagrados pela teoria da sociedade
aberta dos intérpretes da constitui¢do, Peter Hiberle ndo esteve imune a criticas. O professor
Inocéncio Martires Coelho, por exemplo, acusa-o de constitucionalizar os fatores reais de
poder anteriormente desenvolvidos por Ferdinand Lassalle, elevando-os a categoria de

legitimos participantes do processo de interpretacdo da Constituicao.

E que, apesar das diferencas de enfoque e das preferéncias por nomes, tanto o velho
militante socialista, quanto o jovem constitucionalista liberal condicionam a eficacia
das constituicdes & manutengdo da sintonia entre o seu texto e a realidade que elas
pretendem conformar; entre a superestrutura juridica e a infraestrutura social; entre a
Constituicdo folha de papel e as forcas sociais, quaisquer que sejam as suas
denominacdes - fatores reais de poder, fragmentos de Constituicdo, agentes
conformadores da realidade constitucional ou forcas produtoras de interpretagao. [...]
Nessa ordem de preocupacdes, ¢ de se registrar que Ferdinand Lassalle, preso a um
sociologismo extremo e vivendo numa sociedade fechada e homogénea, ndo
conseguiu vislumbrar saidas institucionais para os choques entre a Constitui¢do
juridica e a Constitui¢@o social, a ponto de afirmar que “onde a Constituigdo escrita
nao corresponder a Constituigdo real, irrompe inevitavelmente um conflito que ¢
impossivel evitar e no qual, mais dias menos dias, a Constitui¢do escrita, a folha de

39 HABERLE, Peter. Hermenéutica constitucional: a sociedade aberta dos intérpretes da Constituico:
contribui¢do para a interpretagdo pluralista e “procedimental” da Constitui¢do. Trad. Gilmar Ferreira Mendes.
Porto Alegre: Fabris, 2002. p. 34.

0 Ibidem, p. 37-39.
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papel, sucumbirad necessariamente, perante a Constitui¢do real, a das verdadeiras
forgas vitais do pais”.

Ja o mesmo ndo ocorreu com Peter Héberle que, a luz da experiéncia acumulada
desde Lassalle e favorecido pelo ambiente saudavel de uma sociedade aberta e
pluralista, pode imaginar procedimentos que se mostram aptos a resolver aqueles
impasses exatamente porque implicam a assimilacdo das forgas vitais do pais no
processo de tradugdo/formulacdo da vontade constitucional. Firme na convic¢ao de
que ndo existe norma juridica, sendo norma juridica interpretada; que a norma sé
vigora na interpretacdo que lhe atribui o aplicador legitimado a dizer o direito; e que
a norma ndao é o pressuposto, mas o resultado da sua interpretagdo — verdades
contemporaneas que soariam a blasfémias sob o reinado de Montesquieu e que,
certamente, condenariam a morte quem ousasse proclama-las -, cuidou Peter
Hiberle de abrir janelas hermenéuticas para que os agentes conformadores da
realidade constitucional, as forcas vivas do pais, a que se referia Lassalle, pudessem
entrar no processo constitucional formal e, por essa via, viessem a participar do
especifico jogo-de-linguagem no qual se decide — com eficédcia contra todos e efeito

vinculante - qual o verdadeiro sentido da Constituigéo.341

Por derradeiro, Canotilho também esboga uma critica a sociedade aberta dos intérpretes
da constitui¢ao, ao afirmar que a teoria de Héberle apresenta um déficit normativo clamoroso,
quer porque retira a normatividade da Constituicdo para langa-la no existencialismo
atualizador do pluralismo, quer porque a diminui¢do do conteudo material de uma lei
fundamental ndo é compensada por simples aberturas processuais. Dissolve a normatividade
na politica a pretexto da abertura e do pluralismo e chega quase a conclusdo de que o processo
de legiferacdo constitucional e a interpretacao constitucional sd3o uma e a mesma coisa. 3

Ainda para Canotilho, a teoria haberleana ¢ uma teoria perdida no pluralismo, correndo
o risco de, na sua unilateral processualizacdo e dinamizagdo, acabar em um positivismo

sociologico, posto que, nesta perspectiva, seria dificil vislumbrar onde termina a realidade

constitucional e surgem as realidades inconstitucionais.

Se as teorias de constitui¢cdo tradicionais se reduzem, unilateralmente, a teoria do
Estado e a questdes de poder, Héberle resvala para o extremo de um pluralismo,
romanticamente crédulo na harmonizagdo universal, onde, no fundo, ndo se colocam
questdes de dominio e de legitimagdo. Dai a sua crenga no pluralismo libertador
como forga criadora dos homens na ciéncia e na arte, na economia ¢ na politica, que

compensa as tensdes preexistentes e evita a guerra civil e a luta de classes.
E bem verdade que Héberle ja havia previsto algumas criticas a sua teoria, sendo uma
possivel objecdo a de que, dependendo da forma como fosse praticada, a interpretagdao
constitucional poderia dissipar-se em uma variedade de interpretagdes e de intérpretes. No

entanto, para o autor, essas objecdes deveriam ser avaliadas de maneira diferenciada, tendo

%1 COELHO, Inocéncio Martires. Konrad Hesse/Peter Haberle: um retorno aos fatores reais de poder.
Disponivel em: http://www?2.senado.leg.br/bdsf/bitstream/handle/id/376/r138-15.pdf?sequence=4. Acesso em:
29/09/2013.

%2 CANOTILHO, J.J. Gomes. Constituicdo dirigente e vinculacdo do legislador: contributo para a
compreensdo das normas constitucionais programaticas. 2.ed. Coimbra, Port.: Coimbra, 2001, p. 97-98.

3 Ibidem, p. 99 — 100.
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em vista a legitimac¢do dos diferentes intérpretes da Constituicao.

Do ponto de vista das teorias da norma, da interpretagdo e do direito, a hermenéutica
constitucional conhece possibilidades e alternativas, sendo a ampliacdo do circulo de
intérpretes apenas consequéncia da necessidade, por todos defendida, de integracdo da

realidade no processo hermenéutico.

A vinculagdo judicial a lei e a independéncia pessoal e funcional dos juizes ndo
podem escamotear o fato de que o juiz interpreta a Constitui¢do na esfera publica e
na realidade. Seria erroneo reconhecer as influéncias, as expectativas, as obrigagdes
sociais a que estdo submetidos os juizes apenas sob o aspecto de uma ameaca a sua
independéncia. Essas influéncias contém também uma parte de legitimacao e evitam
o livre arbitrio da interpretacdo judicial. [...]

A unidade da Constituicdo surge da conjugacdo do processo e das fungdes de

diferentes intérpretes.

Enfim, apesar de fundadas criticas, a ampliacao do circulo de intérpretes da constitui¢ao
propugnado por Héberle, fez-se sentir nos procedimentos de jurisdicdo constitucional com a
possibilidade de intervengao de terceiros interessados tanto nas audiéncias publicas quanto na
figura do amicus curiae. O Poder Judiciario, historicamente, acusado de ser dos trés Poderes o
ndo democratico, permitiu-se ouvir especialistas e expertos em matérias de relevante interesse
publico como ja faziam os parlamentos, nitido caminhar, embora lento, para tomadas de
posicionamentos mais condizentes com a realidade constitucional.

Portanto, percebe-se que a teoria haberleana, embora ndo imune a criticas, em muito
contribuiu para o enriquecimento do debate constitucional e, por conseguinte, para a
ampliacdo de alternativas aos dilemas sociais quer do ponto de vista da jurisdicdo
constitucional quer sob o enfoque da constitui¢io material. A medida que Héberle visualiza a
constituicdo como produto cultural, defende o pluralismo e a possibilidade de que qualquer
pessoa se posicione, em igualdade de condicdes, acerca da vida politica.

Analogamente, utilizando-se da tese central haberleana que dispde que nao sdo apenas
os intérpretes juridicos da Constitui¢ao que det€ém o monopdlio de sua interpretacdo posto que
ndo sdo apenas eles que vivem a norma constitucional, também nao sdo os gestores publicos,
detentores do monopodlio do planejamento e execucdo orgamentaria, e por conseguinte, do
planejamento e execucdo de politicas que visam a garantir a prestacao de servigos publicos a
sociedade.

Logo, a concretizagdo de direitos sociais sera tdo mais eficaz quanto mais pluralista e

democratica for a elaboragdo, execugdo e controle de politicas publicas e os canais de

%4 HABERLE, Peter. Hermenéutica constitucional: a sociedade aberta dos intérpretes da Constituico:

contribuigdo para a interpretacdo pluralista e “procedimental” da Constituigdo. Trad. Gilmar Ferreira Mendes.
Porto Alegre: Fabris, 2002, p. 31 - 32.
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didlogos [or¢amento participativo, audiéncias publicas...] entre os Poderes constituidos e a
sociedade civil organizada devem ser facilitados e estimulados.

Nao obstante, a cultura pluralista, aberta ao didlogo, defendida por Hiberle, no processo
de hermenéutica constitucional como a melhor forma de visualizar alternativas aos dilemas
sociais, deve e pode expandir-se para além das fronteiras da teoria da constituicdo para
abarcar a gestdo da coisa publica por completo, desde a alocagdo de recursos orgamentarios
até a formulacao e execucao de politicas publicas, a fim de que se valorize a condigdo humana
e a inclusdo daqueles ja marginalizados pelos processos excludentes dessa sociedade egoista e

desigual. Para tanto, mister se ampliar o debate publico, dando-se voz e vez a todos.
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CONCLUSOES

Em termos gerais, este trabalho buscou refletir sobre trés vieses relacionadas a questao
da drogadigdo: a faléncia do sistema proibicionista de controle de drogas; o higienismo das
politicas de internac¢des forcadas de usudarios de drogas moradores de rua e a problematica da
judicializagdo das internacdes forgadas de usuarios de drogas que acaba por interferir nas
politicas publicas de satude.

E latente que o proibicionismo, caracterizado por uma escolha legislativa de controle
penal sobre algumas drogas sem respaldo em estudos cientificos, ndo atingiu o objetivo
inicialmente declarado de erradicar o consumo ¢ a oferta das drogas consideradas ilicitas.
Desde o inicio do Século XX, mais de treze instrumentos normativos proibicionistas, com o
respaldo da ONU, foram firmados, sem, no entanto, lograrem éxito em seus propositos.

Observou-se que a insana “guerra as drogas” fomentada por uma politica imperialista
norte-americana causou mais danos do que beneficios tanto a saide quanto & seguranga
publicas. E como bem lembra Maria Lucia Karam, a op¢do bélica deixou claro o
descompromisso da politica proibicionista com os direitos fundamentais dos individuos, pois
guerras e direitos humanos sao naturalmente incompa‘[iveis.345

Viérias foram as consequéncias da proibi¢ao e da criminalizacdo do comércio e posse de
drogas: superlotagdo carceraria que inviabiliza o minimo de dignidade no sistema
penitenciario; aumento da oferta e da demanda, inclusive com a insercdo nos mercados das
chamadas drogas sintéticas; violéncia crescente e generalizada tanto por parte dos Orgdos
repressores quanto por parte das organizagdes criminosas; aumento da lavagem de dinheiro
advindo do trafico que produz lucros cada vez maiores; aumento da corrup¢do de agentes
publicos que deveriam combater a oferta de drogas; estigmatizacdo da pobreza e de usudrios
que acabam reincidindo no sistema penal e dele ndo conseguem sair em decorréncia do vicio e
das precarias condi¢des sociais, entre tantas outras.

Destarte, buscou-se defender a incidéncia cada vez menor do direito penal sobre o
controle de drogas por meio de modelos alternativos ao sistema proibicionista. A legalizacdo
controlada, j4 em vias de implementagdo em alguns Estados dos EUA e em paises latino-
americanos como o Uruguai, fundada em pressupostos como o uso moderado; a

regulamenta¢do da produgdo, comércio e uso; propaganda proibida; producao e distribui¢ao

%5 KARAM, Maria Lucia. “Guerra” as drogas e satde: os danos provocados pela proibic&o. In: LOPES, Lucilia
Elias; BATISTA, Vera Malaguti. Atendendo na guerra: dilemas médicos e juridicos sobre o crack. 1.ed. Rio de
Janeiro: Renavan, 2014, p. 266.
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orientadas pelo Estado, foi o0 modelo defendido como necessario a desorganizacao e, talvez,
extingdo do narcotrafico, pois libera o Estado de gastar vultosas somas de dinheiro publico na
“guerra as drogas” permitindo que esses valores sejam investidos no sistema publico de saude
em face do uso e abuso de drogas por meio da ampliagdo e fortalecimento das estratégias de
reduc¢do de danos.

A legalizagdo controlada ao possibilitar o controle sobre a qualidade da droga vendida e
a garantia da oferta de droga, desarticula o mercado clandestino e ndo expde os usuarios a
todos os ricos dele decorrentes, além de poder gerar empregos no mercado formal de trabalho.
Por isso, mostra-se como uma proposta mais realista e mais compativel com os direitos
humanos do que a malfadada politica proibicionista.

Entretanto, no Brasil, devido a ala mais conservadora da sociedade representada
também no Parlamento, dificilmente, essa proposta ou qualquer outra mais flexivel em
matéria de drogas, no curto prazo, vira a ser implementada. Ao contrario, vive-se,
hodiernamente, um retrocesso na matéria, pois alguns projetos de lei que tramitam tanto na
Cémara dos Deputados quanto no Senado Federal buscam penalizar a posse de drogas para
uso pessoal além de impingir aos condenados a internagdo compulsdria como substitutivo a
pena privativa de liberdade que ndo mais se aplica a questdo desde a vigéncia da Lei n°
11.343/2006.

Ante o fato, defendeu-se que, ao menos, a descriminalizagdo do usuario de drogas venha
a ocorrer via Poder Judiciario gracas a uma atuacdo mais ativista do Supremo Tribunal
Federal na a¢do que visa a declarar a inconstitucionalidade do artigo 28 da Lei n® 11.343/2006
que tramita na Corte. Vale mencionar que, na década de 1940, o STF ja se posicionara pela
descriminalizagdo da posse de drogas para uso pessoal a exemplo do fizeram, posteriormente,
outras Cortes Constitucionais latino-americanas como a colombiana e a argentina.

Outrossim, procurou-se demonstrar a gama de ilegalidades e, por conseguinte,
inconstitucionalidades das politicas de internagdes forcadas de usuarios de drogas moradores
de rua desenvolvidas pelos municipios de Sao Paulo/SP e Rio de Janeiro/RJ. Politicas estas
com nitido carater de higienizagdo das ruas, no intuito de preparar essas cidades para grandes
eventos esportivos que aconteceram e acontecerdo nos proximos anos como a Copa do Mundo
de Futebol [2014] e os Jogos Olimpicos de 2016.

As politicas higienistas ndo sdo novidade no cendrio politico brasileiro. Desde o inicio
do Século XX foram implementadas na cidade do Rio de Janeiro, tendo como principal
mentor o médico sanitarista Oswaldo Cruz. Aquela época, os negros e pobres foram banidos

do centro da cidade, dos chamados cortigos, para que fossem construidas grandes avenidas e
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bulevares, embelezando a “cidade maravilhosa” e dando-lhe requintes parisienses, restando a
essas pessoas, apenas, aglomerarem-se nos terrenos mais ermos e ingremes dos morros
cariocas, periodo este de insurgéncia das primeira favelas. Também data deste momento
histérico as politicas de imunizagdo forcada da populacao que acabaram por desencadear
revoltas e protestos, como a conhecida Revolta das Vacinas.

Enfim, percebeu-se que, em pleno Século XXI, fizeram ressurgir essas politicas
antidemocraticas, discriminatorias e, extremamente, intolerantes, agora representadas pela
segregacao forcada de moradores de rua que suspostamente seriam viciados em drogas, pois,
conforme dados do Ministério Publico do Estado do Rio de Janeiro, mais de 75% dessas
internacdes forcadas ocorreram em locais mais abastados da cidade, como o Centro e a Zona
Sul, cujos bairros sdo frequentados pela imensa maioria dos turistas que visitam a cidade.

Logo, as politicas de internacdo forcada em massa de usuarios de drogas moradores de
rua ndo passam de estratégias midiaticas e eleitoreiras de curto prazo, apoiadas pela grande
maioria dos brasileiros bastante conservadora e desinformada sobre a questdo, pois, em
realidade, ampliam a atuag@o ¢ o financiamento de comunidades terap€uticas privadas em
detrimento de toda a rede de atengio psicossocial do Sistema Unico de Satde.

Além de contribuirem para a deteriora¢do do sistema de atencdo psicossocial existente,
construido de forma democréatica e condizente com os principios de inclusdo social e respeito
aos direitos humanos, as politicas de internagdo forcada de usuarios de entorpecentes retiram
recursos estatais do sistema publico e os colocam no sistema privado, diminuindo o escopo da
atenc¢do em saude, pois, de fato, essas comunidades terapéuticas atendem a um nimero bem
menor de pessoas do que poderiam ser atendidas pelos CAPS e consultorios de rua por
exemplo.

E ¢ nesse sentido que dois projetos lei que tramitam no Congresso Nacional de autoria
do Deputado Federal Osmar Terra e do ex-Senador Demdstenes Torres buscam incluir na Lei
n°® 11.343/2006 a obrigatoriedade da internagdo compulsdria quando da condenacdo criminal
daqueles que foram pegos portando droga para uso pessoal, nitido retrocesso na matéria, pois,
atualmente, ja existe certa descriminalizacdo/despenalizacdo da posse de drogas com a
impossibilidade de aplicacdo de pena privativa de liberdade.

Em realidade, o que esses projetos de lei visam € a que mais € mais recursos publicos
sejam desviados do Sistema Unico de Satde para as chamadas comunidades terapéuticas,
modelo repudiado pela ONU e pela Reforma Psiquiatrica [Lei n° 10.216/2001] e que isola o
dependente quimico da sociedade e da familia. Caso sejam aprovados e transformados em lei,

haverd a inauguracao, formalmente, de espécie de Justica Terapéutica no pais. Alids, concluiu-
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se que o modelo de Justica Terapéutica, mais um refor¢o do proibicionismo, ndo ¢ compativel
com a ampla gama de direitos e garantias fundamentais consagrados constitucionalmente,
pois, impora o tratamento forcado e, por conseguinte, a abstinéncia ao condenado a fim de
que escape da pena de prisdo, natural contrassenso, ao exigir a cura antes mesmo do
tratamento e ao albergar a mesma terapéutica imposta aos dependentes aos meros usuarios.

Em relagdo ao municipio de Sao Paulo, diferentemente do que ocorreu e ocorre no Rio
de Janeiro/RJ, observou-se uma guinada de rumo nas politicas publicas de internagdes
forgadas. Desde os anos de 2009 que o municipio implementara uma politica de recolhimento
forcado de moradores de rua usuarios de drogas que transitavam pelo Centro da cidade. Mas,
a partir do ano de 2014, o poder publico passou a investir em programas sociais mais
holisticos como o Programa de Bracos Abertos que proporciona um tratamento médico
voluntario e social para os problemas da drogadi¢do com a oferta de alimenta¢do [no minimo,
trés refeigdes diarias], capacitagdo profissional e pagamento de um aluguel social.

Embora, ainda, seja bastante prematuro afirmar o sucesso da nova politica, o que se
demonstra ¢ uma nova forma de abordagem da questdo, cujo viés passou a ser mais
humanitario e menos segregador. Essa nova abordagem ¢ mais racional e imprescindivel em
tempos de crescente judicializagdo das relagdes sociais.

Consoante analisado, em cinco anos [entre 2009 e 2014], periodo este em que o Poder
Executivo municipal paulista implementou as politicas de recolhimento forcado de moradores
de rua usuarios de drogas, o Tribunal de Justica de Sdo Paulo proferiu mais de uma mil e
quinhentas decisdes sobre internagdes compulsorias, revelando o carater crescente de
judicializa¢do da demanda.

No Tribunal de Justica do Rio de Janeiro também nao foi diferente, embora,
quantitativamente bem inferior aos niimeros de decisdes e demandas observadas em Sao
Paulo no mesmo periodo analisado. Verificou-se que, em ambos os Tribunais, a tendéncia ¢
conservadora no intuito de manter decisdes dos juizos a quo que obrigam o Estado a custear a
internagdo forcada, ainda que nao exista prova documental [laudo médico circunstanciado] a
justificar os pedidos.

Esses fatos sdo alarmantes posto que, cada vez que o Judicidrio concede, mesmo que em
sede de liminar, decisdo que obriga o Estado a fornecer tratamentos médicos, acaba por
interferir no planejamento e execugdo de politicas publicas de saide. Em relagdo a tematica da
drogadigdo, retirar recursos do SUS e de toda a rede de atengdo psicossocial criada para
democratizar o atendimento aos usudrios e abusadores de drogas, privilegia poucos que terdo

acesso a tratamento na rede privada [comunidades terapéuticas] em detrimento de varios que,
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provavelmente, continuardo a viver nas ruas sem assisténcia médica e social.

Portanto, urge democratizar as esferas de discussdo de concretizacdo de direitos sociais
como o direito a saude dos usudrios e adictos com a realizagdao de audiéncias publicas, oitiva
de expertos nas tematicas, participacdo dos mais interessados [0s proprios moradores de rua
usuarios de drogas] como ja ocorre no municipio de Sdo Paulo, afim de que as politicas de
enfrentamento a drogadicdo sejam mais eficazes e condizentes com a realidade de abandono
social que precisa ser superada nesses grandes centros urbanos. Ademais, mister a
conscientizacdo das autoridades e do povo brasileiro para que nao haja a perpetuagao das
politicas higienistas e excludentes de suposto enfrentamento a drogadi¢do como as
internacdes forgadas que s3o onerosas ao erario e, apenas, beneficiam os proprietarios de

comunidades terapéuticas, pouco contribuindo para efetiva recuperacao e inclusao social dos

adictos.
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