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RESUMO: O artigo examina, pontualmente, alguns desafios surgidos para o
Direito Internacional Sanitario no contexto da pandemia de COVID-19. A partir da
construcao historica de uma Governanga Sanitaria Global, o Direito Internacional
transformou a Organizagao Mundial da Satide (OMS) no ponto central de
coordenacao de estratégias de combate a pandemias. A organizacao, com status de
agéncia especializada da Organizagao das Nag¢oes Unidas (ONU) é encarregada da
dificil tarefa de atender aos anseios da sociedade internacional por uma resolugao
do problema. A tensdo social e institucional resultou em um choque de visoes
acerca do poder normativo da OMS e de sua atuagao durante a crise. Nesse
contexto, o trabalho esclarece as espécies normativas produzidas pela OMS e
demonstra o carater nao vinculante das recomendag¢des tempordrias, além de
explicitar questoes relativas a dentincia dos acordos constitutivos da organizacao e
a seu financiamento, dentro de um quadro de ruptura com a regulagao global sobre
a matéria sanitaria.
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INTRODUCAO

O ano de 2020 foi e ano de 2021 vem sendo, no minimo, atipicos. A pandemia
de COVID-19 implicou mudangas fundamentais no estilo de vida das pessoas ao
redor do mundo, provocando alteragdes estruturais na organizacao de modelos de
negocios, na prestacao de servigos educacionais, na realizacdo de eventos, nas
formas de lazer etc. A sociedade, com certeza, nao estava acostumada com a ideia
de isolamento social, ou sequer preparada para ela. No campo juridico, diversos
desafios foram trazidos a atencdo dos operadores do Direito, como a autonomia
das entidades federativas para estabelecer regras de enfrentamento da pandemia,
a existéncia de deveres fundamentais de protegao da satde ptiblica, a ma utilizacao
de recursos publicos em situagdes emergenciais e os efeitos do rompimento ou
suspensao de rela¢des juridicas contratuais por razdes alheias a vontade das partes.

1 Professor Substituto de Direito Internacional Publico na Faculdade de Direito da Universidade
Federal do Rio de Janeiro. Mestre em Direito Internacional pela Universidade do Estado do Rio de
Janeiro. Assessor juridico no Ministério Ptblico do Estado do Rio de Janeiro.
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Para o Direito Internacional, as discussoes focaram-se na possibilidade de
responsabilizacao da China pela disseminacao da doenga e, principalmente, no
aparato normativo e burocratico da Organizacdo Mundial da Saude (OMS). Esse
ultimo aspecto, objeto do presente estudo, foi marcado por declaragdes de certos
lideres mundiais, que acenderam um acalorado debate sobre a legitimidade e a
obrigatoriedade das recomendagdes da organiza¢ao, bem como sobre a destinagao
de recursos a ela enviados e a possibilidade de captura de seu processo decisorio.

O presente artigo tem o objetivo de apresentar, portanto, o que se considera ser
alguns dos principais desafios para o Direito Internacional Sanitario diante da
pandemia. Para isso, no primeiro capitulo, faz-se uma introdugao do tema, com a
trajetoria de desenvolvimento da governanga sanitdria global, em especial da
construgao da OMS. No segundo capitulo, aborda-se o poder normativo da
organizacgao, esclarecendo quais sao as espécies normativas produzidas por seus
orgaos, bem como seu grau de vinculatividade para os Estados membros. No
terceiro capitulo, discutem-se as peculiaridades da ameacga mais incisiva a
regulacao global sanitdria, que consiste na anunciada ruptura definitiva por parte
de um de seus principais atores — os EUA —, tanto no aspecto material, isso €, o
financiamento das atividades da OMS, quanto no aspecto juridico-formal, ou seja,
a dentincia do tratado constitutivo da organiza¢ao. O presente trabalho também
procura, no decorrer de seu texto, trazer aportes relevantes das teorias econdmicas
e das relagbes internacionais, notadamente o liberalismo institucional,
considerando o contexto regulatorio global.

2. A CONSTRUCAO DE UMA GOVERNANCA SANITARIA GLOBAL

Conforme relata Menucci (2006, p. 58-60), ha registro de propagacao de
epidemias desde, no minimo, 431 a. C., quando Tucidides comentava a chegada da
peste na Grécia, a primeira pandemia de que se tem noticia. A peste negra, por sua
vez, assolou a Asiae a Europa de meados do século XIV até 1665, atingindo cerca
de % da populagao europeia. J4 nesse momento, vislumbrou-se a necessidade de
medidas sanitarias que ultrapassassem as fronteiras de cada centro urbano, sendo
as cidades-Estado italianas, amplos centros comerciais da época, pioneiras na
adogao de tais providéncias, como a quarentena de embarcagOes estrangeiras.
Vérias outras pandemias ainda viriam, como a disseminac¢do da peste em Hong
Kong e na India, ao final do século XIX.

Até meados do mesmo século, contudo, ao lado do significativo
desconhecimento cientifico sobre a transmissao de agentes patoldgicos que
imperava na época, é certo que as tentativas concertadas de evitar a propagacao de
moléstias foram “minimas e tomadas em nivel local” (SOARES, 2000, p. 53). A
Republica de Veneza (697-1797), por exemplo, entabulou tratados bilaterais com
seus vizinhos no século XIV, prevendo medidas para o enfrentamento de
“moléstias quarentendrias”, isso &,
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aquelas que impunham a navios mercantes uns quarenta dias de
obrigacOes de estar ao largo dos portos venezianos, bem como a
criacdo de lazaretos (com finalidades de observacao e tratamento
de pessoas), sem que, com tais providéncias, se pudessem invocar
restri¢des a liberdade de navegacao pelos mares de entao, ou agdes
unilaterais das autoridades publicas, em fungao da protecao de
navios nacionais (SOARES, 2000, p. 53).

Foi a segunda pandemia de colera, que assolou a América e a Europa entre 1830
e 1847, que motivou o inicio das tratativas multilaterais, com a realizacdo da
Primeira Conferéncia Sanitaria Internacional, em Paris, no ano de 1851 (MENUCC],
2006, p. 61). O encontro, convocado por Napoledo III, resultou na elaboragao da
primeira convencdo sobre a matéria, que previa, inter alia, a proibi¢ao de
fechamento de portos a um navio em razao da existéncia de uma doenca epidémica
no pais de origem. Tratava-se de preocupacao de ordem humanitdria e comercial,
contra certas praticas draconianas que entravavam a navegacao a época (VITTA,
1933, p. 564). A convencao também contava com um anexo que constituia
verdadeiro ensaio de cdédigo sanitdrio, contendo uma descricdo das moléstias
quarentenarias e de alguns meios para evitar seu espraiamento. Além disso, foram
consagrados alguns principios basilares do Direito Sanitario, como

a obrigacao de um Estado oficialmente declarar a existéncia de uma
doenca epidémica em seu territério (origem da declaracgao oficial
de infecgao), a obrigatoriedade de os navios estarem munidos de
uma patente de satide, limitagdes da dura¢dao de quarentenas, e a
obrigacdo da indicacdo de um agente sanitario responsavel em
determinados portos maritimos (SOARES, 2000, p. 53-54).

O texto, assinado em 1852, todavia, nao chegou a entrar em vigor, posto que
ratificado por apenas trés paises, dois dos quais se retiraram do acordo alguns anos
depois (VITTA, 1933, p. 565). Outras 13 conferéncias sanitarias foram realizadas até
1938, com destaque para a Conferéncia de Paris de 1903. Na oportunidade, ficou
registrada a vontade dos Estados presentes de erigir um organismo sanitdrio
internacional, e o estudo da viabilidade de sua criagao foi delegado a uma comissao
especial. Os frutos foram colhidos alguns anos mais tarde, em 09 de dezembro de
1907, quando foi fundado o Escritorio Internacional de Higiene Publica (Office
International d"Hygiene Publique, ou OIHP, na sigla em francés), por meio do entao
chamado Acordo de Roma.

A estrutura do Escritdrio era composta por um Comité Permanente, integrado,
por sua vez, por representantes técnicos dos Estados membros do Acordo. Ao
Diretor-Geral e ao Secretario-Geral da organizagao cabiam a tarefa de auxiliar o
Comité e de intermediar a permuta de informagdes sobre sauide publica entre os
membros, que era de extrema relevancia no contexto das epidemias de peste, colera
e febre amarela. Todavia, a instituicdo nao deixava de ser uma organizac¢ao
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embriondria, com orcamento restrito e sem muito espago de atuagao direta em
casos de emergéncias de saude publica. Ainda assim, a area de operagao do
Escritorio foi paulatinamente expandida, que deixou de se ocupar apenas de
doencas quarentendrias e passou a tratar, igualmente, dos “campos da salubridade
de géneros alimenticios, da higiene ambiental e da construcao e administracao de
hospitais” (SOARES, 2000, p. 55).

O fim da 1* Guerra Mundial e a assinatura do Tratado de Versalhes marcaram
o inicio de um novo periodo para o Direito Internacional. E o que apontam Accioly,
Silva e Casella (2019, p. 63-71), aduzindo que, desde entdo, vive-se a época
contemporanea do Direito das Gentes, a qual é marcada por diversos processos de
reestruturagao. O bilateralismo caracteristico dos periodos anteriores deu lugar as
negociacoes multilaterais, com foco no estabelecimento de foruns de discussao
internacional, rumo a institucionalizacao do sistema internacional. Além disso, o
Direito Internacional deixou de se focar nos principios de coexisténcia e de muatua
abstencao, passando a se pautar, cada vez mais, pela cooperacdo, que se
intensificaria principalmente apos a 2* Guerra Mundial.

Nesse contexto, e diante dos gravissimos problemas sanitarios enfrentados pela
Europa ao final da 1* Guerra Mundial, foi criada, no seio da Sociedade das Nagoes
(SdN), a Organizac¢ao Permanente de Higiene da SAN (OPH), que passou a coexistir
com o Escritdrio Internacional de Higiene Publica. A inten¢ao inicial, manifestada
em uma Conferéncia Internacional de Higiene em 1920, era que a Organizacao
absorvesse o Escritdrio; o que nao foi possivel em razao de nao haver coincidéncia
de membros nas entidades. Os EUA, por exemplo, recusavam-se a fazer parte da
SdAN e, consequentemente, de sua Organizacao Permanente de Higiene.

Mais tarde, em 1943, foi assinado o acordo constitutivo da UNRRA (United
Nations Relief and Rehabilitation Administration), entidade de cardter transitorio
(SOARES, 2000, p. 63). Além de buscar solucionar os problemas de refugiados no
pos-22 Guerra Mundial, a UNRRA tinha a missdao de assumir as fungdes da
Organizacdo Permanente de Higiene. Contudo, em 1945, por ocasido da
Conferéncia de Sao Francisco, com base em uma proposta conjunta das delegagoes
do Brasil e da China, foi aprovada uma recomendacdo de convocagao de uma
conferéncia diplomatica com vistas ao estabelecimento de uma organizacao
mundial de saade (SHARP, 1947, p. 509). Além disso, também ficou consagrado na
propria Carta da Organizacao das Nagdes Unidas (ONU) - adotada na mesma
Conferéncia - que a organizacao deve favorecer “a solugao dos problemas
internacionais econdmicos, sociais, sanitarios e conexos” (artigo 55, “b”, da Carta
da ONU. Grifo nosso).

A pluralidade de organizagOes internacionais sanitarias globais (OIHP, OPH e
UNRRA) perdurou até 19 de junho de 1946, quando, ao final da Conferéncia
Internacional da Saude, foi assinada a Constituicao da Organizacao Mundial da
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Saude.? O tratado, originado de discussoes travadas na propria ONU, no ambito
do Conselho Econdmico e Social (ECOSOC), entrou em vigor em 07 de abril de 1948
e deu origem a OMS, organizagao com sede em Genebra que sucedeu, ao mesmo
tempo, o Escritdrio Internacional de Higiene Publica, a Organizagao de Higiene da
SdN e a UNRRA, herdando os direitos e os deveres de todas essas instituicoes.

Feito esse breve relato histdrico, nota-se que o Direito Internacional Sanitério é
um ramo do Direito Internacional Publico que muito evoluiu desde que Cino Vitta,
em curso da Haia ministrado em 1933, o conceituou como “um ramo do direito
administrativo internacional” (VITTA, 1933, p. 549, traducao nossa), sendo este
ultimo formado pelas “relagoes que se dao entre Estados e entre outros sujeitos de
direito internacional assimilados aos Estados (..) dentro do dominio da
Administracao Puablica” (VITTA, 1933, p. 550, traducdao nossa). Em obra de
referéncia sobre o tema na doutrina brasileira, o Professor Guido Soares afirmou
que as atuais normas sanitdrias elaboradas sob a égide da Organizagao Mundial da
Saude, a exemplo do Regulamento Sanitdrio Internacional (RSI),

resultaram de uma experiéncia histérica acumulada, em particular,
em congressos e conferéncias diplomaticas do século anterior, onde
se nota uma progressiva mudanca de enfoques politico-
diplomaticos, para uma postura técnica, advinda da participagao
de orgaos governamentais, cientificos ou universitarios
especializados em matéria de satide publica e controles sanitarios.
Por outro lado, ainda que as regras técnicas internacionais assim
adotadas ndo ganhassem um status de normas juridicas
internacionais, as discussOes e eventuais recomendacdes, bem
como a troca de experiéncias entre funcionarios governamentais, ja
representariam importantes fatores para a disseminagao de
informagOes técnicas e cientificas em matéria de controles de
doengas, sobretudo em caso de epidemias, que os Estados,
certamente, acabariam por incorporar na sua pratica diuturna e
adotar como normas de sua legislacao sanitaria interna (SOARES,
2000, p. 57).

Outros autores, como Mondielli (2007, p. 119-120), preferem utilizar o termo
Direito Internacional da Satude (DIS), o qual seria uma “parte do Direito
Internacional Economico e do Direito Internacional do Desenvolvimento”. O DIS
possuiria como objeto de estudo “as regras juridicas aplicaveis pela comunidade
internacional as agdes de saude, sendo que essas regras sao principalmente
produzidas pelas organizagOes internacionais e regionais”. Além disso, seria
possivel verificar uma grande heterogeneidade normativa no ramo, a qual seria

2O uso do termo “Constitui¢do”, apesar de simbolico, ndo acarreta qualquer consequéncia juridica.
O instrumento tem natureza juridica de tratado, ndo importando a designacao utilizada, nos
termos do artigo 1°, “a”, in fine, da Convengao de Viena sobre Direito dos Tratados.
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coordenada, em nivel internacional, pela OMS. Também seria um traco marcante
do DIS sua forte institucionaliza¢ao, com destaque para a necessidade de integracao
entre autoridades internacionais e nacionais, bem como de participagao de atores
nao estatais, como Organizagdes Nao Governamentais, e de outras organizagoes
internacionais que acabam por também exercer competéncias de ordem sanitaria
(ex.: OIT, FAO, UNESCO etc.).

Na visao do autor do presente trabalho, essa trama complexa de caracteristicas
do Direito Internacional Sanitario (ou da Satde) retrata a existéncia de uma
governanga sanitaria global.> O fendmeno da governanga global nada mais € do
que uma “instancia de governanga na auséncia de governo” (RUGGIE, 2014, p. 5).
Uma vez que nao hd governo na ordem internacional, a regulacao global fica a
cargo de uma rede de normas provenientes de variadas fontes, com diferentes
graus de vinculatividade e eficicia, que convergem para a consecugao de objetivos
comuns e para a solugao de problemas que se estendem além das fronteiras de um
Estado e que, portanto, requerem medidas internacionais de enfrentamento. As
emergéncias de sauide publica inserem-se justamente no campo das questdes
essencialmente transfronteirigas, fazendo necessdria a adogao de estratégias
coordenadas de acgao.

A institucionaliza¢ao do sistema, em grande parte proporcionada pela estrutura
da OMS, é fundamental para a constru¢ao de uma governanca efetiva. Como
asseveram Keohane e Martin (1995), expoentes do liberalismo institucional nas
Relagbes Internacionais, as organizagOes internacionais podem fornecer
informacOes, reduzir custos de transacdao, aumentar a credibilidade de
compromissos assumidos por Estados e estabelecer pontos focais de coordenagao.
Além do mais, os féruns de discussdes consagrados pelas organizagoes
internacionais permitem a reducao de assimetria de informacoes e a elaboragao de
estratégias conjuntas de coordenacao, evitando maleficios que, na teoria dos jogos,
sao tipicos do famoso dilema dos prisioneiros.* Ainda que os resultados esperados
da mencionada alegoria nao sejam sempre observaveis na pratica — como relatam
recentes estudos da economia comportamental (THALER, p. 144-145), os ganhos

3 O tema da governanga global ja foi tratado por este autor em obra anterior, todavia sob a
perspectiva do Direito Internacional Ambiental (OLIVEIRA, 2017).

4 Segundo sua formulagdo original, o dilema dos prisioneiros consiste no seguinte exemplo: dois
criminosos foram presos e estao sendo interrogados separadamente, sendo certo que as provas de
que dispde o acusador sao suficientes para condenar cada um a apenas um ano de prisao. Todavia,
aos presos ¢ dada a oportunidade de confessar ou de permanecer calado. Se ambos confessarem,
serdo sentenciados a cinco anos de prisdo; se apenas um deles confessar, este podera ser solto,
enquanto o outro, que permaneceu calado, sera preso por 10 anos. A licao extraida € que, quando
0s prisioneiros nao possuem informagoes sobre o que o outro acusado fara ou sobre as provas que
estdo em maos do acusador, sempre optardo por confessar, porque essa escolha maximizaria seu
proprio interesse. A adogao dessa estratégia por ambos, entretanto, resulta em uma situagao pior
do que a inicial, visto que, se nada fizessem e permanecessem calados, seriam condenados a
apenas um ano de prisao. Agora, com a confissao, os dois passarao cinco anos detidos.

@ @ 7 ]OURNAL OF INSTITUTIONAL STUDIES 1 (2021)
= Revista Estudos Institucionais, v. 7, n. 1, p. 73-103, jan./abr. 2021

78



DESAFIOS DO DIREITO INTERNACIONAL SANITARIO DURANTE A PANDEMIA DE COVID-19: PODER
NORMATIVO, RETIRADA E FINANCIAMENTO DA ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE

absolutos trazidos pela transparéncia e possibilidade de coordenacado estratégica,
especialmente em dreas técnicas e humanitarias, sao incontestaveis.

2.1. AOMS

O preambulo da Constituicao da OMS® deixa claro que a organizacao possui
status de agéncia especializada da ONU, ou “entidade especializada”, nos moldes
do termo utilizado nos artigos 57 a 59 da Carta da ONU. Isso significa dizer que ela
€ uma organizagao internacional distinta das Nag¢oes Unidas, com personalidade
juridica e orcamentos préprios, porém vinculada a ONU mormente por uma
circunstancia de fato: “os Estados-membros sao praticamente os mesmos, e nao ha
inconveniente em que, reunidos no foro principal, que é a ONU, ali estabelecam
diretrizes de acao” (REZEK, 2018, p. 212). Ainda assim, alguns suaves vinculos
juridicos sao verificaveis: (i) a Assembleia Geral da Organizacao das Nag¢oes Unidas
(AGONU) pode fazer recomendagdes nao vinculantes as agéncias especializadas
sobre questdes orcamentdrias (artigo 17, (3), da Carta da ONU); e (ii) as agéncias
especializadas atuam em estreita cooperagdao com os demais orgaos da ONU,
podendo, por exemplo, solicitar pareceres consultivos a CIJ] quando devidamente
autorizadas pela AGONU (artigo 96, (2), da Carta da ONU).

O objetivo da OMS ¢é bastante ambicioso, consistindo na “aquisi¢ao, por todos
os povos, do nivel de saide mais elevado que for possivel” (artigo 1° da
Constituicao da OMS). Para atingi-lo, a institui¢do deve desempenhar as fungdes
inscritas no extenso rol do artigo 22 da Constituigao, in verbis:

Capitulo II - Fungoes

Artigo 2. Para conseguir o seu objetivo, as fung¢oes da Organizagao
serao:

a) Atuar como autoridade diretoria e coordenadora dos trabalhos
internacionais no dominio da satide;

b) Estabelecer e manter colaboracgao efetiva com as Nag¢oes Unidas,
organismos especializados, administragoes sanitarias
governamentais, grupos profissionais e outras organizagdes que se
julgue apropriado;

¢) Auxiliar os Governos, a seu pedido, a melhorar os servigos de
saude;

d) Fornecer a assisténcia técnica apropriada e, em caso de urgeéncia,
a ajuda necessdria, a pedido dos Governos ou com o seu
consentimento;

5 “Aceitando estes principios com o fim de cooperar entre si e com os outros para promover e
proteger a satide de todos os povos, as partes contratantes concordam com a presente Constituicao
e estabelecem a Organizacao Mundial da Satide como um organismo especializado, nos termos do
artigo 57 da Carta das Nagoes Unidas.”
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® ¢

e) Prestar ou ajudar a prestar, a pedido das Nagdes Unidas, servigos
sanitarios e facilidades a grupos especiais, tais como populagdes de
territorios sob tutela;

f) Estabelecer e manter os servicos administrativos e técnicos
julgados necessarios, compreendendo os servigos de epidemiologia
e de estatistica;

g) Estimular e aperfei¢oar os trabalhos para eliminar doencgas
epidémicas, endémicas e outras;

h) Promover, em cooperacdo com outros organismos
especializados, quando for necessario, a prevengao de danos por
acidente;

i) Promover, em cooperagdo com outros organismos
especializados, quando for necessdrio, o melhoramento da
alimentacao, da habitacdo, do saneamento, do recreio, das
condi¢des econdmicas e de trabalho e de outros fatores de higiene
do meio ambiente;

j) Promover a cooperagao entre os grupos cientificos e profissionais
que contribuem para o progresso da saude;

k) Propor convengbes, acordos e regulamentos e fazer
recomendacdes respeitantes a assuntos internacionais de saude e
desempenhar as fungdes que neles sejam atribuidas a Organizagao,
quando compativeis com os seus fins;

1) Promover a satide e o bem-estar da mae e da crianca e favorecer
a aptidao para viver harmoniosamente num meio variavel;

m) Favorecer todas as atividades no campo da satde mental,
especialmente as que afetam a harmonia das relagdes humanas;

n) Promover e orientar a investigagdo no dominio da saude;

0) Promover o melhoramento das normas de ensino e de formacgao
pratica do pessoal sanitario, médico e de profissoes afins;

p) Estudar e relatar, em cooperagdo com outros organismos
especializados, quando for necessario, as técnicas administrativas
e sociais referentes a satde publica e aos cuidados médicos sob os
pontos de vista preventivo e curativo, incluindo os servigos
hospitalares e a seguranca social;

q) Fornecer informagdes, pareceres e assisténcia no dominio da
saude;

r) Ajudar a formar entre todos os povos uma opinido publica
esclarecida sobre assuntos de satude;

s) Estabelecer e rever, conforme for necessario, a nomenclatura
internacional das doencas, das causas de morte e dos métodos de
saude publica;

t) Estabelecer normas para métodos de diagnostico, conforme for
necessario;
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u) Desenvolver, estabelecer e promover normas internacionais com
respeito aos alimentos, aos produtos bioldgicos, farmacéuticos e
semelhantes;

v) Dum modo geral, tomar as medidas necessarias para alcangar os
tins da Organizagao.

Em relagao a sua estrutura, a OMS nao apresenta construgao muito diferente do
padrao observado na maioria das organiza¢des internacionais contemporaneas,
sendo integrada pela Assembleia Mundial da Saude (AMS), pelo Conselho
Executivo e pelo Secretariado. A AMS, composta por delegados que representam
os Estados membros (artigo 10 da Constituicdo da OMS), é o orgao deliberativo
supremo da organizagao. Ela retine-se anualmente (artigo 13) para decidir sobre os
temas inseridos em suas fungdes.® O Conselho Executivo, por sua vez, € um 6rgao
de propensao executiva, encarregando-se, entre outras atribui¢oes,” de assegurar o

¢ Artigo 18. As fungOes da Assembléia da Satide serdo:

a) Determinar a politica da Organizacao;

b) Indicar os Estados membros com direito a designar uma pessoa para fazer parte do Conselho;

c) Nomear o diretor-geral;

d) Rever e aprovar os relatorios e as atividade do Conselho e do diretor-geral, dar ao Conselho
instrugdes em relacdo com os assuntos sobre os quais possam considerar-se convenientes medidas,
estudos, investigagdes ou elaboracao de relatorios;

e) Criar as comissdes que considere necessarias as atividades da Organizacao;

f) Fiscalizar a politica financeira da Organizacao e rever e aprovar o or¢amento;

g) Dar instrugdes ao Conselho e ao diretor-geral para chamar a atengao dos Estados membros e das
organizagOes internacionais, governamentais ou nao governamentais, sobre qualquer assunto
respeitante a satide que a Assembléia considere apropriado;

h) Convidar qualquer organizagdo internacional ou nacional, governamental ou nao
governamental, que tenha responsabilidades relacionadas com as da Organiza¢do, a nomear
representantes para participar, sem direito de voto, nas suas sessdes ou nas das comissoes e
conferéncias reunidas sob a sua autoridade, nas condigdes prescritas pela Assembléia da Satude;
mas, no caso de organiza¢des nacionais, os convites s6 serdo enviados com o consentimento do
Governo interessado;

i) Considerar recomendagdes que tratem de satde, feitas pela Assembléia Geral, pelo Conselho
Econdmico e Social, pelo Conselho de Seguranga ou pelo Conselho de Tutela das Nag¢oes Unidas
e informa-los das medidas tomadas pela Organizagao para levar a efeito tais recomendacdes;

j) Relatar ao Conselho Econémico e Social, em conformidade com as disposi¢oes de qualquer acordo
realizado entre a Organizacao e as Nag¢des Unidas;

k) Promover e dirigir investigagdes no dominio da satde pelo pessoal da Organizagao, pelo
estabelecimento das suas préprias institui¢des ou pela cooperagao com institui¢des oficiais ou nao
oficiais de qualquer Estado membro, com o consentimento do respectivo Governo;

1) Criar quaisquer outras instituicdes que considere convenientes;

m) Tomar quaisquer outras medidas tendentes a realizar o objetivo da Organizacao.

7 Artigo 28. As fung¢des do Conselho serao:

a) Executar as decisoes e as diretrizes da Assembléia da Satude;

b) Atuar como 6rgao executivo da Assembléia da Satde;

c) Exercer todas as fungdes que lhe sejam confiadas pela Assembléia da Saude;
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cumprimento das decisdbes da AMS. Por fim, o Secretariado é o orgao
administrativo da organizacdo, responsavel pelas operagdes do cotidiano
burocrético. E chefiado pelo Diretor-Geral, autoridade maxima do aparato da OMS,
cujas responsabilidades incluem, mas nao se limitam a nomear o pessoal do
Secretariado (artigo 35 da Constituicdio da OMS) e preparar e apresentar
anualmente ao Conselho os relatdrios financeiros e as previsdes orcamentais da
organizacao (artigo 36 da Constituicao da OMS). Atualmente, o Diretor-Geral é o
Sr. Tedros Adhanom, cujo mandato de cinco anos se iniciou em 1° de julho de 2017.

A OMS possui, ainda, a particularidade de ser, na forma dos artigos 44 e 45 de
sua Constitui¢ao, uma organizagao essencialmente descentralizada, dispondo de
orgaos regionais que nao deixam de ser parte integrante da instituicdo. A
regionalizagao € essencial para a consecugao dos objetivos da OMS, uma vez que
0s servicos sanitarios internacionais devem “refletir as necessidades e as realidades
regionais” (SOARES, 2000, p. 75). Ademais, a divisao também se justifica no fato de
que, no momento de criagdo da OMS, ja existiam diversas organiza¢oes regionais,
a exemplo da Organizacao Panamericana de Satde.

3. O PODER NORMATIVO DA OMS

Durante o periodo da pandemia de COVID-19, foram — e continuam sendo —
frequentes as mengoes as “recomendagoes da OMS”, que deveriam ser “seguidas”
(ou nado) por lideres nacionais, institui¢des internacionais e entidades internas.
Nesse contexto, faz-se necessario esclarecer a natureza juridica dessas previsoes,
bem como seus efeitos e a possibilidade de vinculagdo para os paises membros da
organizacao.

Inicialmente, cumpre assentar que o poder normativo da OMS decorre do artigo
2°, “k”, de sua Constituicao, que insere, dentre as fung¢des da organizagao, o poder
para “propor convengdes, acordos e regulamentos e fazer recomendagoes
respeitantes a assuntos internacionais de satide e desempenhar as fungdes que neles
sejam atribuidas a Organizagao, quando compativeis com os seus fins”. Dentro
dessa fungdo, as normas produzidas pela OMS variam conforme o grau de
vinculagao dos Estados membros e a origem do texto normativo.

d) Aconselhar a Assembléia da Satde sobre as questdes que lhe sejam apresentadas por aquele
organismo e sobre os assuntos atribuidos a Organizacao por convengdes, acordos e regulamentos;

e) Submeter pareceres ou propostas a Assembléia da Sauide, por sua propria iniciativa;

f) Preparar as ordens do dia das sessdes da Assembléia da Saude;

g) Apresentar a Assembléia da Saude, para exame e aprovagdao, um programa geral de trabalho
referido a um periodo determinado;

h) Estudar todos os assuntos dependentes da sua competéncia;

i) Tomar medidas de urgéncia dentro das fungdes e recursos financeiros da Organizagao para tratar
de acontecimentos que exijam a¢do imediata.

Em particular pode autorizar o diretor-geral a tomar as medidas necessarias para combater as
epidemias, participar no empreendimento de socorros sanitdrios a levar as vitimas de uma
catastrofe e realizar estudos ou investigacdes sobre a urgéncia dos quais tenha sido chamada a
atencdo do Conselho por qualquer Estado membro ou pelo diretor-geral.
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Em um primeiro grupo, aquele das normas adotadas pela AMS, estao as
Convengoes, os Regulamentos e as Recomendagdes. As primeiras (Convengoes)
estdo previstas no artigo 19 da Constituicao da OMS, que confere autoridade a AMS
para “adotar convengdes ou acordos respeitantes a qualquer assunto que seja da
competéncia da Organizagao”. Elas devem ser aprovadas pela maioria de no
minimo dois ter¢os dos votos da AMS, entrando em vigor para cada Estado
Membro quando internalizados “em conformidade com as suas normas
constitucionais”. Exemplo de resultado desse processo legislativo internacional é a
Convengao-Quadro para o Controle do Tabaco (CQCT), que foi promulgada, no
Brasil, pelo Decreto n.? 5.658/2006.

Ainda no grupo de normativas adotadas pela AMS estao os Regulamentos, que
sao medidas editadas com o respaldo do artigo 21 da Constituicao da OMS, que
assegura a AMS o poder para adotar instrumentos normativos concernentes a:

a) Medidas sanitarias e de quarentena e outros procedimentos
destinados a evitar a propagacao internacional de doengas;

b) Nomenclaturas relativas a doencgas, causas de morte e medidas
de satide publica;

c) Normas respeitantes aos métodos de diagndstico para uso
internacional;

d) Normas relativas a inocuidade, pureza e agao dos produtos
bioldgicos, farmacéuticos e similares que se encontram no comércio
internacional;

e) Publicidade e rotulagem de produtos bioldgicos, farmacéuticos
e similares que se encontram no comércio internacional.

Consoante o disposto no artigo 22, tais Regulamentos entram em vigor
automaticamente para os Estados membros apds a devida notificacdo de sua
adogao pela AMS. Os paises que nao desejarem ser vinculados ao Regulamento
aprovado devem manifestar sua rejeigao (ou apor reservas, caso nao concordem
apenas com dispositivos especificos do texto), em verdadeiro exercicio de direito
de opt-out. Trata-se de algo extremamente raro no Direito Internacional: o
nascimento de obriga¢Oes internacionais para Estados, ainda que ausente
manifestacdo expressa de seu consentimento. Relevante para o presente contexto é
o Regulamento Sanitario Internacional (RSI, ou International Health Regulations, no
termo em inglés), cuja primeira versdo foi adotada em 1969.8 A ultima — e tnica —
revisdo deu-se em 2005 e, até 0 momento, nenhum Estado objetou suas disposigoes.
O Brasil promulgou o texto do RS, ja revisado, por meio do Decreto n.©10.212/2020,
dando-lhe vigéncia interna, além da vigéncia internacional que ja lhe conferiam, ao

8 Em 1951, a OMS ja tinha adotado regulamento similar, intitulado, em inglés, International Sanitary
Regulations. A mudanca de nome leva grande parte dos especialistas a ndo mencionar o diploma.
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menos desde 2007, a parte final do artigo 22 da Constituicdo da OMS e o artigo 59
do proprio Regulamento.’

A autoridade normativa da OMS, contudo, é geralmente utilizada para a edi¢ao
de regras nao vinculantes (soft law). Como asseveram Gostin, Sridhar e
Hougendoubler (2015, p. 2), a organizacao raramente exerce sua poténcia coercitiva
(hard power) por meio da negociacao de diplomas internacionais vinculantes
(Convengdes e Regulamentos), ou seja, capazes de atrair a responsabilidade
internacional do Estado por descumprimento. Nesse contexto, finalizando o grupo
de normativas adotadas pela AMS, dispoe o artigo 23 da Constituicao da OMS que
o orgao tem “autoridade para fazer recomendagdes aos Estados membros com
respeito a qualquer assunto dentro da competéncia da Organizacao”. Também ¢é
prevista no artigo 62 a entrega de um relatério anual por cada Estado membro, que
deve indicar “as medidas tomadas em relagao as recomendagdes que lhe tenham
sido feitas pela Organizagao e em relagao as convengoes, acordos e regulamentos”.
A luz do j4 mencionado artigo 23 da Constituicio da OMS, a AMS ja expediu
importantes pecas recomendatorias, como o Codigo Internacional de Marketing de
Substitutos do Leite Materno (1981) e o Cddigo de Pratica de Recrutamento
Internacional de Profissionais de Sauade (2010).

Outras formas de criagao de soft law também existem no seio da organizagao. A
OMS lida com temas técnicos complexos e, em consequéncia disso, desenvolveu
uma série de estratégias para reunir e disseminar conhecimento e boas praticas
sanitdrias. Uma delas — ja em um segundo grupo, bem mais numeroso, de normas

° Artigo 59. Entrada em vigor; periodo para rejeicao ou reservas

1. O periodo previsto em cumprimento do Artigo 22 da Constituicdo da OMS para a rejeicao ou
apresentacao de reservas a este Regulamento, ou a uma de suas emendas, serd de 18 meses a partir
da data da notificacao pelo Diretor-Geral quanto a adogao deste Regulamento ou de uma emenda
a este Regulamento feita pela Assembleia da Satude. Qualquer rejeigao ou reserva recebida pelo
Diretor-Geral apds o término desse periodo nao terd nenhum efeito.

2. Este Regulamento entrara em vigor 24 meses apds a data de notificacao referida no paragrafo 1°
deste Artigo, com excecao de:

(a) um Estado que tiver rejeitado este Regulamento ou uma de suas emendas, em conformidade
com o Artigo 61;

(b) um Estado que tiver feito uma reserva, caso em que este Regulamento entrara em vigor conforme
o disposto no Artigo 62;

(c) um Estado que vier a se tornar membro da OMS apds a data da notificacdo pelo Diretor-Geral
referida no paragrafo 1° deste Artigo, e que ainda nao seja signatario deste Regulamento, caso em
que este Regulamento entrara em vigor conforme o disposto no Artigo 60; e

(d) um Estado nao-membro da OMS que aceite este Regulamento, caso em que o mesmo entrard em
vigor em conformidade com o paragrafo 1° do Artigo 64.

3. Se algum Estado nao for capaz de ajustar totalmente sua legislagdo nacional e regulamentos
administrativos internos e este Regulamento no periodo estabelecido no paragrafo 2° deste Artigo,
esse Estado apresentara, no periodo especificado no paragrafo 1° deste Artigo, uma declaragdo ao
Diretor-Geral referente aos ajustes ainda pendentes, que devera completar num periodo de no
maximo até 12 meses ap0s a entrada em vigor deste Regulamento para aquele Estado Parte.

@ @ 7 ]OURNAL OF INSTITUTIONAL STUDIES 1 (2021)
= Revista Estudos Institucionais, v. 7, n. 1, p. 73-103, jan./abr. 2021

84



DESAFIOS DO DIREITO INTERNACIONAL SANITARIO DURANTE A PANDEMIA DE COVID-19: PODER
NORMATIVO, RETIRADA E FINANCIAMENTO DA ORGANIZACAO MUNDIAL DA SAUDE

nao produzidas pela AMS — advém da criagao de Comités pelo Secretariado da
organizacao, que informam suas descobertas e recomendagdes sem o endosso
formal dos Estados membros (GOSTIN; SRIDHAR; HOUGENDOUBLER, 2015, p.
2). Trata-se, aqui, de diretrizes técnicas, bem como de publica¢des de estatisticas da
saude e de relatdrios sobre temas que recaiam sobre o escopo de atuacdo da
organizagao. Além disso, a OMS também estabeleceu uma rede de colaboradores
significativamente extensa, a exemplo da GOARN (Global Outbreak Alert and
Response Network), que trabalha no monitoramento e resposta a potenciais
epidemias.

Em sintese, pode-se dizer que a OMS produz as seguintes espécies normativas:
(a) tratados e convengdes (artigo 19 da Constituicdo da OMS), adotados pela
maioria de no minimo dois ter¢os dos votos da AMS, que sao juridicamente
vinculantes para os Estados contratantes, possuindo status inequivoco de tratado,
nos termos do artigo 1°, “a”, da Convengao de Viena sobre Direito dos Tratados
(CVDT); (b) regulamentos (artigos 21 e 22 da Constituicao da OMS), adotados pela
maioria simples dos votos da AMS, automaticamente vinculantes para os Estados
membros, salvo expressa manifestagdo em contrario; (c) recomendagdes (artigo 23
da Constituicao da OMS), igualmente adotadas pela maioria simples dos votos da
AMS, porém nao vinculantes para os Estados membros; e (d) demais regras
provenientes do Secretariado, que nao possuem previsao formal e direta na
Constituicao da OMS e que, apesar da relevancia técnica, ndo geram obrigacoes
para os Estados membros.

3.1. As recomendacoes da OMS para o combate a pandemia de Covid-19

As ditas “recomendagoes da OMS”, tao frequentemente mencionadas durante
o periodo da pandemia de COVID-19, nao se inserem diretamente nas espécies
acima elencadas. Nao possuem fundamento direto na Constituicio da OMS, mas
sim em norma especifica do RSI. Cabe, portanto, uma analise mais detida do
mencionado diploma.

Como ja visto, o RSI constitui um Regulamento adotado pela AMS nos termos
dos artigos 21 e 22 da Constituicdo da OMS. No entanto, ha certa controvérsia
quanto a sua natureza juridica. Apesar de poder ser classificado como um
instrumento vinculante, por forca da clareza do artigo 22 da Constituicao da OMS,
parte da doutrina questiona seu enquadramento na definicdo de tratado
(SPAGNOLO, 2017, p. 3). Os principais argumentos contrarios a dito
enquadramento sao a possibilidade de auséncia de manifestacdo de vontade
expressa dos Estados vinculados e o fato de que os regulamentos emanariam de
um organismo internacional, constituindo decisdes de organizacdes internacionais,
classicamente diferenciadas dos tratados. Nao é por outra razao que diversos
autores, conquanto nao neguem o carater vinculante das disposi¢des do RSI,
caracterizam-no como espécie normativa sui generis (CHAZOURNES, 2007;
VIRZO, 2015, p. 311-313; SPAGNOLO, 2017, p. 3). Digno de nota ¢, ainda, o
entendimento de Roberto Ago (1958, p. 28), segundo o qual os regulamentos da
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OMS seriam acordos em forma simplificada, justamente por dispensar a etapa de
ratificagao.’® Além disso, convém lembrar que, tendo em vista a adogao por simples
votagao da AMS e o carater vinculante dos regulamentos, a natureza destes parece
proxima a das resolugdes do Conselho de Seguranca da ONU (CSONU), que
também sao, em regra, obrigatorias para os membros da organizagao, nos termos
do artigo 25 da Carta da ONU. As resolu¢oes do CSONU, contudo, ja foram
distinguidas de tratados pela Corte Internacional de Justica (CIJ), eis que “emitidas
por um unico e coletivo 0rgao” e “negociadas mediante um processo muito
diferente daquele utilizado para a conclusao de um tratado”, de forma que “o texto
final dessas resolugdes representa a visao do Conselho de Seguranca enquanto
orgao” (CIJ, 2010, p. 43), e ndo de um Estado contratante.

A despeito dos entendimentos acima, na opiniao deste autor — a qual encontra
eco em Mazzuoli (2020b) e Schermers e Blokkers (2018, p. 824-825) —, a natureza
juridica do RSI é propria de um tratado. Isso porque o diploma se encaixa no
conceito posto pelo artigo 2, (1), “a”, da CVDT, segundo o qual um tratado é todo
“acordo internacional concluido por escrito entre Estados e regido pelo Direito
Internacional, quer conste de um instrumento tnico, quer de dois ou mais
instrumentos conexos, qualquer que seja sua denominagao especifica”. O fato de o
consentimento estatal nao se dar por escrito, mas por inércia do ente, nao infirma
essa conclusdo, uma vez que a vontade do Estado em contrair a obrigacao é
inferida, nesse caso, de uma omissao. Relevante pontuar que, nos termos do artigo
11 da CVDT, “o consentimento de um Estado em obrigar-se por um tratado pode
manifestar-se pela assinatura, troca dos instrumentos constitutivos do tratado,
ratificagao, aceitacdo, aprovacao ou adesao, ou por quaisquer outros meios, se
assim acordado” (grifo nosso). Ora, havendo os Estados, no momento da
elaboracao da Constituicao da OMS, concordado em se obrigar aos regulamentos
por mera inagao, ha de se respeitar a propria vontade dos membros, fazendo surgir
efeitos juridicos a partir do momento da expiragao do prazo para opt-out.

Ademais, ha diferengas em relagao as resolugoes adotadas pelo CSONU. A uma,
em todo seu texto, o RSI dirige-se aos “Estados Partes”, e nao aos Estados Membros.
A duas, ele também prevé um procedimento de adesao para Estados nao membros
da OMS (artigo 64), configurando verdadeiro processo de opt-in, na forma classica
da adesao internacional, mediante manifestacdo de vontade expressa. A trés, o RSI
é registrado perante o Secretdrio Geral da ONU (artigo 66, (3)), nos moldes
preconizados pelo artigo 102, (1), da Carta da ONU. Todas essas caracteristicas

10 “(...) os tratados em forma simplificada (conhecidos por executive agreements) sao aqueles em que,
para a sua conclusao, existe apenas uma tinica fase, consistente na assinatura do acordo, momento
em que as partes ja apdem o seu consentimento definitivo em obrigar-se pelo pactuado. Dai serem
também chamados de acordos de procedimento abreviado (ou breve). Prescindem, em sua
generalidade, de ratificagao e, consequentemente, da intervenc¢do formal do Parlamento. Muitos
deles, pela sua simplicidade, sequer contam com a participacao direta do Chefe de Estado, ficando
a cargo de funcionarios do governo ou, mais frequentemente, do Ministro das Relagbes
Exteriores.” (MAZZUOLI, 2014, p. 79).
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aproximam muito mais o RSI de um tratado do que de uma simples decisdao de
organizagao internacional.

Consignada a natureza juridica do RSI, é de se pontuar que Mazzuoli (2020b)
advogou, em recente artigo, a caracteriza¢ao de responsabilidade internacional da
China pelo descumprimento do dever de informar inscrito nos artigos 6° e 7° do
referido diploma. Mais precisamente, segundo o autor, a China teria demorado
mais de 24 horas para informar a OMS sobre evento que poderia constituir uma
Emergéncia de Satde Publica de Importancia Internacional (ESPII, ou PHEIC, na
sigla em inglés), ! ferindo frontalmente o artigo 6°. Além disso, também teria
omitido informagoes relevantes a respeito do evento, violando o subsequente artigo
7°. Tendo isso em vista, o supracitado jurista sustenta que seria possivel levar o caso
a CIJ, com base no artigo 75 da Constituicao da OMS,? cuja validade ja teria sido
confirmada pela Corte no caso dos Conflitos Armados no Territorio do Congo, em
julgamento de 2006.13

Escapa ao objeto deste estudo determinar se a China descumpriu ou ndo o RSL
Todavia, a aplicagao do artigo 75 da Constituicao da OMS ao descumprimento de
um regulamento ndo parece de todo acertada. A tese pressupde que a violagao de
uma norma do RSI também constituiria uma ofensa aos artigos 21 e 22 da
Constituicao da OMS, aspecto com o qual nao se concorda. Os artigos mencionados
apenas disciplinam: (i) as hipdteses em que a organizagao pode editar
regulamentos; e (ii) o momento de entrada em vigor de tais diplomas
internacionais. Dessarte, na opiniao do autor do presente trabalho, a cladusula de
submissao a jurisdi¢ao da CIJ contida no artigo 75 da Constituicdo da OMS nao se
aplica a eventuais descumprimentos do RSI, mas tao somente a divergéncias
quanto a interpretacdo e a aplicacdo da prépria Constituicao. Com efeito, essa é
outra interpretacao possivel assinalada por Almeida (2020).

Dito isso, e em que pese tudo que foi narrado até aqui, € certo que a maioria das
referéncias a “recomendagoes da OMS” no tempo de pandemia ainda nao foram
abordadas. Isso porque, na maioria das vezes, as alusdes eram feitas tendo em

11 A ESPII é definida pelo artigo 19, (1), do RSI como um “evento extraordinario que, nos termos do
presente Regulamento, é determinado como: (i) constituindo um risco para a satide publica para
outros Estados, devido a propagacdo internacional de doenga e (ii) potencialmente exigindo uma
resposta internacional coordenada”.

12 Artigo 75. Qualquer questdao ou divergéncia referente a interpretagdo ou aplicagdo desta
Constituigao que nao for resolvida por negociagdes ou pela Assembléia da Satide sera submetida
ao Tribunal Internacional de Justica, em conformidade com o Estatuto deste Tribunal, a menos
que as partes interessadas concordem num outro modo de solugéo.

13“A Corte observa que a Republica Democratica do Congo é parte da Constituicdo da OMS desde
24 de fevereiro de 1961, e Ruanda desde 7 de novembro de 1962, e que tanto uma como a outra
sdo membros dessa Organizacao. A Corte observa, igualmente, que o artigo 75 da Constituigao da
OMS preveé, sob as condigOes previstas nessa disposi¢ao, a competéncia da Corte para conhecer de
“qualquer questao ou divergéncia referente a interpretagdo ou aplicagao” deste instrumento. Essa
disposicao exige que tal questao ou divergéncia diga respeito a interpretagao ou aplicagao desta
Constitui¢ao em particular” (CIJ, 2006, p. 41, traducao livre).

@ @ 7 ]OURNAL OF INSTITUTIONAL STUDIES 1 (2021)
= Revista Estudos Institucionais, v. 7, n. 1, p. 73-103, jan./abr. 2021

87



PEDRO FARIAS OLIVEIRA

mente outras espécies normativas provenientes da organizacdo, previstas
diretamente no RSI na hipotese de configuracao de uma ESPII.

No contexto da COVID-19, em atengao ao artigo 6° do RSI, a primeira
comunicagao sobre um evento que poderia constituir uma ESPII foi veiculada pela
China em 31 de dezembro de 2019.* Em seguida, em meio a outras comunicagoes, !>
o Diretor-Geral deu inicio a avaliagao para determinar se os eventos reportados
constituiriam uma ESPII, autoridade que lhe é conferida pelo artigo 12, (1), do RSL
O Regulamento determina, igualmente, que o Diretor-Geral pode estabelecer um
Comité de Emergeéncias, a fim de, mediante o fornecimento de pareceres, auxilia-lo
na mencionada tarefa, além de providenciar propostas de emissao, modificacao,
prorrogagao ou extingao de recomendagdes temporarias (artigo 48, (1), “a” e “c”,
RSI). Assim € que foi instituido o Comité de Emergéncias para a COVID-19, cuja
primeira reunido se deu nos dias 22 e 23 de janeiro de 2020. Ao final do encontro, o
Comité e o Diretor-Geral consideraram ser muito cedo para declarar a ESPII, mas
reconheceram, todavia, a necessidade de nova reuniao em 10 dias.'®

Na segunda reunido, em 30 de janeiro de 2020, o Comité chegou a conclusao
de que a situacdo atendia aos critérios de determinacao de ESPII, o que enfim foi
declarado pelo Diretor-Geral. Além disso, o Diretor acatou e emitiu recomendagoes
temporarias formuladas pelo Comité a China e a todos os demais paises da
sociedade internacional, no uso da atribuicao que lhe é concedida pelo artigo 15 do
RSI. 18 Sao justamente essas recomendagdes, bem como outras transmitidas no

14 Disponivel em: https://www.who.int/csr/don/05-january-2020-pneumonia-of-unkown-cause-
china/en/. Acesso em: 05 set. 2020.

15 Tailandia, em 13 de janeiro de 2020; Japao, em 16 de janeiro de 2020; e Coreia do Sul, em 20 de
janeiro de 2020.

16 Declaragao disponivel em: https://www.who.int/news-room/detail/23-01-2020-statement-on-the-
meeting-of-the-international-health-regulations-(2005)-emergency-committee-regarding-the-
outbreak-of-novel-coronavirus-(2019-ncov). Acesso em 05/09/2020.

17 Declaragao disponivel em: https://www.who.int/news-room/detail/30-01-2020-statement-on-the-
second-meeting-of-the-international-health-regulations-(2005)-emergency-committee-regarding-
the-outbreak-of-novel-coronavirus-(2019-ncov). Acesso em: 05 set. 2020.

18 Artigo 15 Recomendagdes temporarias

1. Caso se determinar, em conformidade com o Artigo 12, a ocorréncia de uma emergéncia de satide
publica de importancia internacional, o Diretor-Geral publicard recomendagdes temporarias,
segundo o procedimento estabelecido no Artigo 49. Tais recomendagdes temporarias poderao ser
modificadas ou prorrogadas, segundo as circunstancias, mesmo depois de ter sido determinado o
término da emergéncia de satde publica de importancia internacional, ocasido em que outras
recomendagdes temporarias poderdo ser emitidas, conforme as necessidades, a fim de evitar ou
detectar prontamente sua recorréncia.

2. As recomendagbes tempordarias poderdo incluir medidas de satde que deverdo ser
implementadas pelo Estado Parte vivenciando a emergéncia em sauide publica de importancia
internacional, ou por outros Estados Partes, em relagdao a pessoas, bagagens, cargas, contéineres,
meios de transporte, mercadorias e/ou encomendas postais, a fim de evitar ou reduzir a
propagagdo internacional de doencas e evitar interferéncias desnecessarias com o trafego
internacional.
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decorrer do periodo da ESPIL, " que foram e continuam sendo o foco da midia e de
acaloradas discussoes, pois incluem polémicas medidas de enfrentamento do virus,
como o distanciamento social, a proibi¢ao de viajar, o uso de mascaras, o isolamento
e tratamento de individuos infectados, a constante higiene das maos e até mesmo a
quarentena e o fechamento de meios de transporte e de estabelecimentos comercias.

Até o fechamento do texto deste artigo, o Comité de Emergéncias para a
COVID-19 ainda havia se reunido mais duas vezes, nas datas de 1° de maio de
2020% e 1° de agosto de 2020.2! Em ambas as oportunidades, a declaragao de ESPII
foi mantida, e novas recomendagdes temporarias foram emitidas, em razao do
processo de revisao inscrito no artigo 15, (3), RSI, que prevé a expiragao automatica
das recomendagOes apds trés meses. Além disso, em 11 de margo de 2020,% o
Diretor-Geral da OMS declarou, em pronunciamento a midia, que a COVID-19
alcangara o status de pandemia. Em que pese a gravidade de tal fato, a constatacao
nao acarreta quaisquer consequeéncias juridicas sob os auspicios do RSI.

Mas seriam essas famigeradas recomendagoes do Comité de Emergéncias para
a COVID-19 obrigatorias para os Estados membros da OMS? Mazzuoli (2020a)
sustenta que sim, citando os artigos 2°, “k”, 23 e 62 da Constituicio da OMS.
Discorda-se desse entendimento, com respaldo na doutrina especializada (FIDLER;
GOSTIN, 2006, p. 90; SPAGNOLO, 2017, p. 4). Como visto acima, as recomendagdes
temporarias nao possuem fundamento direto na Constituicao da OMS, de modo
que nao sao adotadas pela AMS, mas sim determinadas pelo Diretor-Geral, no uso
da atribuigdo conferida pelo artigo 15, (1), do Regulamento. Ademais, o artigo 1,
(1), do proprio RSI, define as recomendagdes tempordrias como “uma orientacao
de natureza ndo-vinculante emitida pela OMS consoante o Artigo 15, para
aplicacao por tempo limitado, baseada num risco especifico, em resposta a uma
emergéncia de saude publica de importancia internacional, visando prevenir ou
reduzir a propagagao internacional de doengas e minimizar a interferéncia com o

3. As recomendacdes temporarias podem ser rescindidas a qualquer momento, de acordo com o
procedimento estabelecido no Artigo 49, e expirarao automaticamente trés meses apds sua
publica¢ao. Podem ser modificadas ou prorrogadas por periodos adicionais de até trés meses. As
recomendagdes tempordrias nao podem estender-se além da segunda Assembleia Mundial de
Satde subsequente a determinacdo da emergéncia em satde publica de importancia internacional
a qual se referem.

19 Vide lista completa em: https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-
2019/technical-guidance-publications?publicationtypes=01bc799c-b461-4a52-8c7d-294c84cd7b2d.
Acesso em: 05 set. 2020.

2 Declaragao disponivel em: https://www.who.int/news-room/detail/01-05-2020-statement-on-the-
third-meeting-of-the-international-health-regulations-(2005)-emergency-committee-regarding-
the-outbreak-of-coronavirus-disease-(covid-19). Acesso em 05 set. 2020.

21 Declaracdo disponivel em: https://www.who.int/news-room/detail/01-08-2020-statement-on-the-
fourth-meeting-of-the-international-health-regulations-(2005)-emergency-committee-regarding-
the-outbreak-of-coronavirus-disease-(covid-19). Acesso em 05 set. 2020.

2 Declaragdo disponivel em: https://www.who.int/dg/speeches/detail/who-director-general-s-
opening-remarks-at-the-media-briefing-on-covid-19---11-march-2020. Acesso em: 05 set. 2020.
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trafego internacional” (grifo nosso). Pretender a obrigatoriedade de tais protocolos
¢, portanto, ir de encontro a propria interpretacao do termo assentada pelo tratado,
bem como ignorar a vontade dos Estados no momento de sua elaboragao. Poderia
significar, inclusive, o abandono completo da normativa internacional, sob a
alegacao de desrespeito a soberania e ao dominio reservado dos Estados.?
Contudo, é inegavel que, ainda que carentes de vinculatividade, as recomendagoes
da OMS possuem grande peso técnico-cientifico, sendo, nao raro, razao para
adogao de postura deferente pelo Judicidrio brasileiro.?* Demais disso, constituem
blocos de conhecimento que elevam o 6nus argumentativo da Administracao na
adoc¢ao de medidas contrarias no contexto do enfrentamento da ESPII, com fulcro
no critério técnico exigido pelo artigo 3%, § 1°, da Lei n.® 13.979/2020.%

A nao obrigatoriedade, ao menos do ponto de vista do Direito Internacional,
das recomendacoes da OMS resulta na impossibilidade de exercicio de coercao
contra os paises que deixam de segui-las. Sendo assim, em determinados
momentos, um quadro de ruptura ¢, apesar de indesejavel, inevitavel. Nas palavras
de Fortes (2020, p. 231), a “ruptura consiste no ato de romper, isto €, em uma quebra
de continuidade (PERRONE, 2016), o que pode importar em rompimento na
estrutura da rede regulatoria, pela recusa na adogao dos standards normativos por
algum dos atores relevantes”. No contexto da pandemia de COVID-19, o processo
evidenciou-se pela atitude de determinados atores internacionais que se recusaram
a aplicar as medidas de enfrentamento recomendadas pela OMS, rompendo, até
certo ponto, com a cooperagao internacional na matéria e com a governanga global
coordenada pela organizacao. O quadro ainda pode se aprofundar, uma vez que o
momento de tensao institucional e humanitaria motivou os EUA, principal
financiador da OMS e um dos maiores players da ordem internacional, a anunciar

2 Com efeito, o Direito Internacional ainda é uma ordem normativa largamente baseada no
consenso dos Estados. Eventuais interpretacdes dissonantes dessa vontade nao raro resultam na
dissolucao de acordos internacionais. Mais do que isso, “o direito internacional é a mais honesta
das especialidades do direito. O direito internacional, pelas proprias limitagdes estruturais -
aperfeicoadas, mas persistentes, ndo se sente confortavel lancando mao de escapes teéricos para
justificar o injustificavel — como frequentemente o direito interno testemunha na elasticidade
insustentavel de construgdes tedricas ou principios que nada mais fazem do que justificar
realidades politicas” (VASCONCELOQOS, 2018, p. 290).

24 Souza (2020) cita, por exemplo, as decisdes acerca da proscri¢do do uso de amianto (ADI 4066), do
prognostico de doengas (Tribunal Regional Federal da 5% Regido. 1* Turma, Apelacdo Civel n°.
581655), de identidade de género e alteracao do registro civil independentemente de cirurgia (RE
670422) e da proibigao de equipamentos de bronzeamento artificial (Tribunal Regional Federal da
3% Regido. 4* Turma. Apelagao Civel n°. 0008253-87.2011.4.03.6105).

25 A Lein.? 13.979/2020 dispde sobre as medidas para enfrentamento da emergéncia de satide publica
de importancia internacional decorrente do coronavirus responsavel pelo surto de 2019. Seu artigo
3% § 1% consagra que as medidas de enfrentamento da emergéncia de saude publica de
importancia internacional “somente poderao ser determinadas com base em evidéncias cientificas
e em analises sobre as informag0es estratégicas em satide e deverao ser limitadas no tempo e no
espago ao minimo indispensavel a promogao e a preservagao da satide publica”.
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o congelamento das contribui¢des ao organismo (EUA, 2020) e, em seguida, sua
saida da organizagao internacional (G1, 2020).

4. A POSTURA DOS EUA: DENUNCIA E SUSPENSAO DE CONTRIBUICOES

Concretizando os riscos de ruptura, em 07 de julho de 2020, o entao Presidente
dos EUA, Donald Trump, anunciou ao Congresso e as Nagoes Unidas que iniciou
o processo de retirada de seu pais da OMS (G1, 2020). A decisao ja havia sido
aventada em pronunciamento do lider em abril de 2020 (EUA, 2020), ocasiao em
que se sinalizou uma suspensao do envio de verbas para a organizacdo. A
declaracao de julho, contudo, inseriu um termo inicial para a desvinculacao
definitiva dos norte-americanos: 06 de julho de 2021.

O processo de retirada de um pais de um tratado é viabilizado por meio do
instituto juridico da dentincia, que consiste, mais precisamente, na declaracdao
unilateral de um Estado com vistas a cessar sua participacdo no diploma
internacional. Seus efeitos e tramite geralmente vém dispostos no préprio
instrumento convencional. A Constitui¢ao da OMS, contudo, ndo prevé a dentncia
em seu texto, o que atrai a aplicacdo das normas gerais de Direito dos Tratados,
inscritas na CVDT de 1969.%

Os EUA, apesar de terem assinado a CVDT em 24 de abril de 1970, nao
chegaram a ratificar o texto, motivo pelo qual ndo sao parte da convengao (ONU,
2020a).?” Assim, em uma primeira andlise, seus termos ndo seriam vinculantes para
o Estado norte-americano. Ocorre que, conforme assinalado pela doutrina, a CVDT
reflete as normas costumeiras de Direito Internacional sobre o Direito dos Tratados
e, estas sim, vinculam o Estado norte-americano, pois constituem parte do Direito
Internacional Geral.

26 No Brasil, a CVDT foi promulgada pelo Decreto n.? 7.030/2009, de onde se retiram as referéncias
ao referido diploma internacional no presente trabalho.

27 O pedido de ratificacdo chegou a ser encaminhado ao Senado norte-americano pelo entdao
presidente Richard M. Nixon em 1971. As discussdes no érgao legislativo, contudo, chegaram a
um impasse: o termo “tratado” na CVDT seria amplo demais para os Estados Unidos. O artigo 2,
(1), (a), da Convengao, conceitua tratado como qualquer “acordo internacional concluido por
escrito entre Estados e regido pelo Direito Internacional, quer conste de um instrumento tnico,
quer de dois ou mais instrumentos conexos, qualquer que seja sua denominagdo especifica”.
Desprezam-se, ainda, outros significados que “lhes possam ser dados na legislagao interna do
Estado” (artigo 2, (2)). Tal formulagao, portanto, englobaria tanto a defini¢ao do termo “tratado”
(treaty), constante da Constituicdo Americana (artigo 2, secdao 2), quanto do termo “acordos
executivos” (executive agreements), referendados pela jurisprudéncia do pais. Na pratica interna
dos EUA, os acordos executivos ndo necessitam de aprovagao congressual, sendo entabulados
unicamente pelo Presidente. Com esse problema em vista, o Senado propds uma declaragao
interpretativa, que reputava como ndo vinculantes os “tratados” que nao contassem com a
aprovacao congressual. A declara¢do foi objetada pelo Departamento de Estado, em razao do
temor de que os demais Estados membros passassem a entender que os EUA haviam abandonado
a pratica dos acordos executivos ou que ndo estariam verdadeiramente dispostos a cumpri-los
(DALTON et al., 1984, p. 276-277). Nenhuma solugao para a questao foi aceita desde entao.
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O costume, fonte de grande relevancia no Direito Internacional, é comumente
formulado pela convergéncia de dois elementos: (i) uma pratica reiterada dos
Estados (inveterata consuetudo); e (ii) uma consciéncia da obrigatoriedade juridica
dessa pratica, como aceitagao de que constitui conduta prescrita pelo Direito (opinio
juris sive necessitatis).”® Nao ha duvidas que ambos os elementos estdao presentes
quando se analisa a pratica americana, sendo muito frequentes as mencoes de
orgaos estadunidenses internos aos preceitos da CVDT, para justificar sua conduta
em questoes relativas ao tema (DALTON et al., 278-279).

Firmadas essas premissas, o primeiro problema que se deve analisar € o artigo
56 da CVDT. Seu paragrafo primeiro estabelece uma presuncao relativa (rebuttable
presumption) de que os tratados que ndo contenham disposi¢oes relativas a sua
extingdo ou a retirada unilateral ndo sao suscetiveis de dentincia.?” As hipoteses de
refutacdo da presungao estdo determinadas nas alineas do mesmo paragrafo, e
consistem nas seguintes circunstancias: (i) quando se prove terem as partes
tencionado admitir a possibilidade de dentincia; ou (ii) quando um direito de
renuncia possa ser deduzido da natureza do tratado.

A Constituigao da OMS nao possui disposigOes acerca de sua extingao ou de
denuincia de seu texto, de sorte que, a principio, é aplicdvel o acima mencionado
artigo 56. Nesse cendrio, o que salvava a pretensdo de retirada dos norte-
americanos era a declaracao® feita pelo pais no momento de ratificagao do acordo,
por meio de uma resolu¢ao conjunta do Congresso dos EUA, aprovada em 14 de
junho de 1948. A referida resolugao reservou ao Estado norte-americano o direito
de retirada, mediante notificagdo com um ano de antecedéncia e quitagao das
obrigacoes financeiras para com a organizagao:

O Congresso adota essa resolugao conjunta com o entendimento de
que, na auséncia de qualquer previsaio na Constituicio da
Organizacao Mundial da Sauide sobre retirada da organizagao, os
Estados Unidos se reservam o direito de retirada da organizacao
mediante notificagdo de um ano de antecedéncia, desde que, no
entanto, as obrigacoes financeiras dos Estados Unidos para com a
organizacao sejam integralmente cumpridas no ano fiscal corrente
da organizagao. (ONU, 2020b, tradugao nossa).

28 Nos termos do artigo 38 do Estatuto da Corte Internacional de Justica, o costume é definido “como
prova de uma préatica geral aceita como sendo o direito”.

2 Os termos dentncia e retirada sdo sindnimos para a saida de um Estado de um tratado
multilateral, hip6tese na qual o diploma subsiste, permanecendo em vigor para os demais Estados-
parte que nao se retiraram.

% Na opinido deste autor, a declaracdo em questao tem natureza juridica de reserva. Apesar de nao
terem buscado “excluir ou modificar o efeito juridico” (artigo 2, (1), “d”, CVDT) de disposicao
expressa da Constituicdo da OMS, os EUA excepcionaram a regra geral inscrita no artigo 56 da
CVDT e igualmente contida no siléncio eloquente do tratado.
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A ratificagao da Constituicao da OMS pelos EUA, interpretada de acordo com
os termos acima transcritos, foi reconhecida como valida em 2 de julho de 1948, por
meio de resolugao da AMS, adotada de forma unanime (ONU, 2020b). Consagrou-
se, portanto, nessa oportunidade, a aquiescéncia dos membros da organizagao com
a o direito de denuincia norte-americano. Dessa forma, conclui-se que, curiosa e
coincidentemente, os EUA sao o unico Estado com um direito incontestavel de
retirada da OMS. Todos os outros membros deveriam, a principio, comprovar uma
das hipdteses previstas nas alineas “a” e “b” do artigo 56, (1), da CVDT.

Dai se depreende, também, o motivo de a desvinculacdo dos EUA ter sido
programada para 06 de julho de 2021. Uma vez que a notificagao de saida foi
enviada ao Secretario-Geral da ONU em 06 julho de 2020 (ONU, 2020c),%' somente
apds um ano — nos termos da declaragao interpretativa feita pelo pais e da regra
costumeira reconhecida no artigo 56, (2), da CVDT - é que a retirada dos Estados
Unidos pode produzir seus efeitos. Restaria saber apenas se a suspensao de envio
de verbas sinalizada por Trump significaria um obstaculo a retirada, uma vez que
a prdpria manifestacdo dos EUA previa o cumprimento integral das obrigagoes
financeiras no “ano fiscal corrente” como requisito para a dentincia.*

Seja como for, fato é que, em 2021, os EUA voltaram atras em sua decisao de
deixar a OMS. Apos a derrota sofrida nas elei¢oes de 2020, Donald Trump deixou
o cargo de Presidente, em conturbada transicdo de governo. Seu sucessor, Joe
Biden, em um de seus primeiros atos como POTUS, reverteu a escolha tomada pela
administra¢do anterior e assegurou que os norte-americanos continuarao fazendo
parte da OMS (G1, 2021). Desse modo, a ruptura acabou nao se concretizando por
questOes de politica interna, o que nao torna, todavia, menos relevante a andlise das
possiveis consequéncias da decisao tomada pelo governo dos EUA em 2020, as
quais serao objeto do capitulo a seguir.

4..1 Aspectos or¢camentdrios

O financiamento da OMS é tratado no Capitulo XII (Or¢amentos e Despesas) de
seu acordo constitutivo, contemplando os artigos 55 a 58. Segundo os artigos 55 e
56, a aprovacao do or¢amento da organizacdo é competéncia da AMS, apos
submissao, pelo Conselho Executivo, das previsdes apresentadas pelo Diretor-
Geral. Ainda de acordo com o artigo 56, uma vez aprovadas as previsdes
orcamentdrias, a AMS deve dividir proporcionalmente as despesas entre os Estados
membros, de acordo com tabela fixada pelo mesmo 6rgao. Essas sao as chamas

31 O Secretario-Geral da ONU, na condicao de depositario da Constituicaio da OMS, é o érgao ao
qual se deve enviar a notificagdo de dentincia, nos termos da pratica internacional e do artigo 77,
(1), “c”, da CVDT. O depositario, em seguida, deve informar as demais partes acerca do contetido
da notificacdo (artigo 77, (1), “e”, CVDT).

% Em verdade, hoje, a OMS ndo possui um “ano fiscal”, mas biénios, na forma da emenda a
Constituicao da OMS aprovada pela Resolucdo WHA26.37 da AMS em 22 de maio de 1973
(disponivel em: https://treaties.un.org/doc/Treaties/1977/02/19770203%2011-
35%20PM/Ch_IX_01_dp.pdf. Acesso em: 05 set. 2020).
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contribuigbes  obrigatorias ou avaliadas (assessed  contributions), cujo
inadimplemento pode acarretar a perda do direito de voto e a demais servigos que
um Estado membro tenha direito.® Seu valor, desde o biénio financeiro de 2004-
2005, é calculado segundo a ultima escala utilizada pela ONU para quantificar suas
contribui¢des, com cotas limite de no maximo 22% e de no minimo 0.001% do total
a ser custeado.*

A férmula utilizada pela ONU, por sua vez, € revista a cada trés anos, nos
termos da Regra 160 do Regulamento da AGONU, com aconselhamento do Comitée
de Contribui¢des. A mesma regra dispde, na linha do artigo 17, (1), da Carta da
ONU,* que as cotas de cada pais devem ser estabelecidas, de um modo geral, de
acordo com a “capacidade de pagamento”.3 Trata-se do principio de mais comum
utilizacdo pelas organizagOes internacionais para quantificar suas contribuigoes
compulsdrias (AMERASINGHE, 2005, p. 359; SCHERMERS; BLOKKER, p. 660), na
qual se prestigia o principio da igualdade. A leitura do termo, no entanto, deve se
aproximar mais da defini¢do aristotélica (igualdade material, que consiste em tratar
desigualmente os desiguais, na exata medida de sua desigualdade). Caso nao
houvesse respeito a capacidade de pagamento, poder-se-ia cogitar de ofensa ao
principio da igualdade soberana entre os Estados, posto que a desigualdade de
contribuic¢des conflitaria com a plena paridade de direitos a voto. Nesse contexto,
um Estado estaria “pagando” mais pelo mesmo direito a voto que outro membro
ao qual coubesse uma cota menor de contribui¢ao (SCHERMERS; BLOKKER, p.
661). Por fim, também nao se pode deixar de notar a semelhanca do critério com o
aspecto positivo do principio da capacidade contributiva, ¥ norma de Direito
Tributario que, no Brasil, esta inscrita no artigo 145, § 1¢, CRFB.

Com a Resolugao 73/271, de 22 de dezembro de 2018, a AGONU aprovou a
escala de avaliagao (scale of assessments) das cotas de contribuicdo relativas aos
orcamentos de 2019-2021. A complexa féormula leva em consideracdo os seguintes
aspectos:® (a) estimativas de Produto Interno Bruto (PIB), calculadas a partir de

3 Artigo 7° da Constitui¢do da OMS.

3 Jtem 1 da Resolu¢ao WHA56.33 da AMS (OMS, 2003).

% Artigo 17, (2). As despesas da Organizagao serao custeadas pelos Membros, segundo cotas fixadas
pela Assembléia Geral.

% Rule 160. The Committee on Contributions shall advise the General Assembly concerning the
apportionment, under Article 17, paragraph 2, of the Charter, of the expenses of the Organization among
Members, broadly according to capacity to pay. The scale of assessments, when once fixed by the General
Assembly, shall not be subject to a general revision for at least three years unless it is clear that there have
been substantial changes in relative capacity to pay. The Committee shall also advise the General Assembly
on the assessments to be fixed for new Members, on appeals by Members for a change of assessments and on
the action to be taken with regard to the application of Article 19 of the Charter.

% Trata-se da obrigacdo de construir uma sociedade justa, com a distribui¢ao equanime de direitos
e deveres (CANOTILHO, 2003, p. 245).

% A explicitacdo integral da formula pode ser encontrada no relatério do Comité de Contribuigdes
apresentado na 73* sessito da AGONU (Documento A/73/11. Disponivel em:
https://undocs.org/A/73/11. Acesso em: 05/09/2020).
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uma média estatistica de taxas de cambio de mercado com base em periodos de 3 e
6 anos; (c) ajustes para paises com baixa ou média receita e significativa divida
externa; (d) redugao proporcional para paises com renda per capita abaixo da média
mundial; (e) cotas minimas de 0.001%; (f) cotas maximas de 0.01% para Paises
Menos Desenvolvidos® e de 22% para o restante dos membros.

Dentro desse sistema, a AMS determinou* que os EUA devem contribuir, no
decorrer do biénio 2020-2021, com uma cota de 22% da escala de contribuicao, ou
seja, o limite maximo, cujo valor bruto corresponde a USD 236.911.350,00. Ao Brasil,
apenas para fins de comparacao, registra-se que restou destinada a cota de 2,9482%,
equivalente ao valor bruto de USD 31.748.160,00.4 Apesar de as cifras serem
elevadas, a verdade é que as contribui¢des obrigatdrias ainda representam uma
parcela relativamente pequena do or¢amento da OMS.

O artigo 57 da Constituigao da OMS prevé que a AMS ou o Conselho Executivo
— esse ultimo agindo em nome do primeiro — podem aceitar e administrar doagoes
e legados destinados a organizacdo, desde que estes nao estejam sujeitos a
condi¢Oes incompativeis com os fins e com a politica da institui¢ao. Trata-se, aqui,
das contribui¢des voluntérias, de fundamental importancia para o orcamento da
OMS, as quais podem ser vertidas por Estados membros da organizagao, em
complemento as suas contribui¢des obrigatorias, ou por entidades privadas. Tais
prestagoes sao divididas em: (i) contribui¢des voluntdrias basicas (Core Voluntary
Contributions — CVC), que sado feitas sem qualquer condicao, tendo a OMS total
discricionariedade na alocagao de recursos dentro de suas atividades; (ii)
contribuigdes para fundos tematicos e estratégicos (Thematic and Strategic
Engagement funds), que, apesar de direcionadas a um fundo especifico, apresentam
um grau de flexibilidade parcial, ao permitir que a OMS utilize os recursos em
atividades dentro da drea tematica em questao; e (iii) contribui¢des voluntdrias
especificas (Specified Voluntary Contributions), que sao destinadas a areas
geograficas ou a programas especificos, e que devem ser utilizadas em um espago
de tempo pré-determinado. Essas ultimas constituem a maioria das doagdes,

3 Os Paises Menos Desenvolvidos (LDC, na sigla em inglés), sao objetivamente definidos por
decisdo da AGONU desde 1971, quando a primeira listagem foi estabelecida pela Resolucao 2768
(XXVI). Atualmente, a lista é composta pelos seguintes paises: Afeganistao, Angola, Bangladesh,
Benin, Butdo, Burkina Faso, Burundi, Camboja, Repuiblica Centro-Africana, Chade, Comores,
Congo, Djibuti, Eritréia, Etidpia, Gambia, Guiné, Guiné-Bissau, Haiti, Kiribati, Laos, Lesoto,
Libéria, Madagascar, Malawi, Mali, Mauritania, Mo¢cambique, Myanmar, Nepal, Niger, Ruanda,
Sao Tomé e Principe, Senegal, Serra Leoa, Ilhas Salom&o, Somalia, Suddo do Sul, Sudao, Timor
Leste, Togo, Tuvalu, Uganda, Tanzania, Vanuatu, Iémen e Zambia (Disponivel em:
https://www.un.org/development/desa/dpad/wp-
content/uploads/sites/45/publication/ldc_list.pdf. Acesso em: 05 set. 2020).

40 Resolucao WHA72.12 da AMS, de 28 de maio de 2019.

4 A tabela com os valores indicados para cada pais se encontra em:
https://www.who.int/about/finances-accountability/funding/2020-21_AC_Summary.pdf. Acesso
em 05 set. 2020.
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representando cerca de 90% dos recursos totais angariados mediante contribuicoes
voluntarias.*

Para o biénio de 2020-2021, a OMS aprovou um orcamento total de USD
5.840.400.000,00 (cinco bilhoes, oitocentos e quarenta milhdes e quatrocentos mil),
dos quais apenas USD 956.900.000,00 (novecentos e cinquenta e seis milhdes e
novecentos mil) serao provenientes de contribui¢des obrigatorias. O restante, USD
4.883.500.000,00 (quatro bilhdes, oitocentos e oitenta e trés milhdes e quinhentos
mil) virao de contribui¢des voluntarias.*

A forte dependéncia de contribui¢des voluntarias €, ha algum tempo, motivo de
preocupagao para especialistas, em funcao do alegado risco de captura da
instituicdo. Vaughan et al. (1996), contudo, ja chegaram a conclusdao de que o
financiamento voluntdrio traz significativos beneficios para a OMS e,
especialmente, para paises de baixa renda. Além disso, conquanto haja evidéncia
de que alguns doadores exercem consideravel influéncia na organizagao, nao se
cogita de uma OMS “dirigida por doadores” (donor driven). Em suma, os beneficios
do financiamento voluntdrio ultrapassariam os efeitos negativos trazidos pelo
sistema.

Além disso, compartilha-se do entendimento exposto por FORTES (2020),
segundo o qual a regulac¢do global — principalmente no campo do Direito Sanitario
Internacional — nao € tao suscetivel de captura, * justamente em funcao do
estabelecimento de um espago regulatorio complexo e fragmentado. Os riscos para
a Governanga Sanitaria Global parecem advir, assim, nao dos riscos de captura,

mas de ruptura, conforme ja analisado no capitulo anterior. Nas palavras de Fortes
(2020, p. 230):

(..) a rede regulatéria nao estd tao suscetivel ao controle
hegemonico de um tnico player poderoso, sendo constituida pela
interacdo multilateral e dinamica de multiplos atores publicos e
privados. Ademais, o espago regulatdrio global estd dotado de
instrumentos e processos regulatorios para a difusao das regras de
conduta decorrentes da regulacdo global. Além disso, o
desenvolvimento do direito administrativo global estabeleceu uma
série de mecanismos de participagao, controle e de devido processo
legal, de modo a ampliar a profissionalizagao dos organismos
internacionais e a institucionalizagao da prépria regulagao global.
Embora a andlise dos regimes de incentivos e beneficios dos
individuos responsaveis pela produgao normativa e o tema da
captura sejam relevantes, outros desafios para a regulagao global

22 Dados extraidos de https://www.who.int/about/planning-finance-and-accountability/how-who-
is-funded. Acesso em: 05 set. 2020.

4 Resolugado WHA?72.1, de 24 de maio de 2019. Disponivel em:
https://apps.who.int/gb/ebwha/pdf_files/WHA72/A72_R1-en.pdf. Acesso em: 05 set. 2020.

4 Sobre os riscos de captura da regulagao global, veja-se MATTLIL;, WOODS, 20009.
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advém dos riscos da ruptura e da adaptagao na aplicacao concreta
dos standards normativos.

Apesar disso, € evidente que o eventual abandono, pelos EUA, do
financiamento obrigatério e voluntario da OMS resultaria em grandes problemas
econdmicos para a manutengao das atividades da organizacdo. O gréfico a seguir
apresenta os 20 maiores contribuidores para o or¢amento da OMS no biénio 2018-
2019:
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Figura 1 - Grafico dos maiores contribuidores da OMS no biénio 2018-2019
Fonte: (HUANG, 2020)
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E possivel identificar que os Estados Unidos, pais com maior contribuigio
obrigatoria na OMS, fornecem mais do que o dobro de seu financiamento
compulsorio em contribui¢des voluntarias, representando, ao total, parcela muito
significativa do or¢amento da organizacao. Dai se extrai a conclusao de que, de fato,
o congelamento dos repasses norte-americano com certeza traria dificuldades
financeiras para a organizagao.

Em outra perspectiva, é relevante ressaltar que, em segundo lugar, ja surge a
Fundagao Bill & Melinda Gates, entidade privada que contribuiu de forma
unicamente voluntaria com mais de 530 milhoes de dolares.

Por fim, verifica-se que a OMS, acusada por Trump de ser uma “marionete da
China” (BBC, 2020), recebeu do pais asiatico apenas pouco mais de 75 milhoes de
dolares no mesmo periodo, o que faz com que seja relativamente seguro afirmar
que o risco de captura, se existente, certamente nao depende de questdes de
financiamento.

V. CONSIDERACOES FINAIS

O novo coronavirus trouxe desafios igualmente novos para diversas areas do
conhecimento humano, transformando profundamente as relagdes pessoais e o
cotidiano. Sob a perspectiva do Direito nado foi diferente: inimeras sao as questoes
juridicas que se apresentam e que, provavelmente, produzirdao mudangas
estruturais que ainda se manifestarao com o decorrer do tempo.

No presente artigo, buscou-se abordar as principais questoes relacionadas ao
Direito Internacional Sanitdrio no contexto da pandemia de COVID-19. Em
primeiro lugar, estabeleceu-se a existéncia de uma governanga sanitdria global na
ordem internacional, composta de redes complexas de atores e normas, cujo ponto
focal de coordenagao é a OMS. No segundo capitulo, chegou-se a conclusao de que
a organizacao produz diversas espécies normativas, de diferentes graus de
vinculatividade. Defendeu-se que as recomendagdes para enfrentamento da
pandemia, apesar de extrema relevancia técnica, ndao sao obrigatorias para os
Estados membros, de modo que a ruptura com tal normatividade nao representa
ato ilicito internacional. Por fim, analisou-se o processo mais incisivo de ruptura
ocorrido em 2020, representado pela tentativa de retirada dos EUA da Constituicao
da OMS e pelo antincio de suspensao das contribui¢des destinadas ao organismo,
condutas que, de fato, poderiam sinalizar problemas para a organizagao.

Registre-se, por fim, que a situacao de incertezas e de instabilidades nao deve
ser encarada como a ruina da regulagao global sanitaria, mas apenas como mais um
obstaculo superavel, na busca do estabelecimento de uma sociedade internacional
mais bem preparada para momentos de crise. De forma semelhante, os desafios
aqui elencados nao devem ser tidos como exemplos de ineficacia do Direito
Internacional. Este, como foi visto, sequer pretende a coercibilidade de algumas de
suas normas, de modo que, em verdade, a pandemia s6 poderia servir de exemplo
e estudo de caso para o aprimoramento do sistema.
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